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RESUMO

O acelerado envelhecimento populacional brasileiro, resultante do aumento da expectativa de vida
e da queda das taxas de natalidade, impde desafios a efetivacdo de direitos. Apesar de
instrumentos como o Estatuto da Pessoa Idosa e a Politica Nacional do Idoso, persistem
desigualdades socioeconomicas, abandono familiar, subfinanciamento e redes de protecdo
fragilizadas. A pandemia de COVID-19 evidenciou vulnerabilidades e lacunas no acesso ao
minimo existencial em satde. Diante desse cenario, torna-se urgente consolidar politicas
intersetoriais que garantam autonomia, participacdo social e valorizagdo da experiéncia da pessoa
idosa, reafirmando o envelhecimento como conquista social € ndo como 6nus. O estudo analisa o
direito ao envelhecimento com qualidade como direito fundamental, investigando politicas
publicas, a dignidade da pessoa idosa ¢ a efetivacdo do direito a saude no Brasil, em consonancia
com as diretrizes da Década do Envelhecimento Sauddvel. O envelhecimento populacional
brasileiro, impulsionado pelo aumento da expectativa de vida e pela queda das taxas de natalidade,
exige respostas estatais e sociais amplas. Apesar de um arcabouco juridico robusto, como o
Estatuto da Pessoa Idosa e a Politica Nacional do Idoso, persistem desigualdades
socioecondmicas, abandono familiar, subfinanciamento e fragilidade das redes de protecao social.
A pandemia da COVID-19 evidenciou a vulnerabilidade desse grupo, revelando lacunas na
garantia do minimo existencial e no acesso equitativo a saude. Diante do crescimento expressivo
da populagcdo idosa, urge promover politicas intersetoriais que assegurem ndo apenas a
sobrevivéncia, mas também a autonomia, a participagdo social e a valoriza¢do da experiéncia
acumulada, consolidando o envelhecimento como conquista social e ndo como problema.
Conclui-se que envelhecer com dignidade ¢ um direito humano fundamental que demanda
politicas publicas continuas, integradas e financiadas, capazes de garantir satde, inclusdo e
respeito. Apenas com agdes efetivas do Estado, da sociedade e da familia sera possivel
transformar a velhice em etapa plena de cidadania e qualidade de vida.
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ABSTRACT

The rapid aging of Brazil's population, resulting from increased life expectancy and declining
birth rates, poses challenges to the realization of rights. Despite instruments such as the Statute of
the Elderly and the National Policy for the Elderly, socioeconomic inequalities, family
abandonment, underfunding, and weakened safety nets persist. The COVID-19 pandemic has
highlighted vulnerabilities and gaps in access to the minimum existential healthcare needs. Given
this scenario, it is urgent to consolidate intersectoral policies that guarantee autonomy, social
participation, and the appreciation of the experience of older adults, reaffirming aging as a social
achievement and not a burden. This study analyzes the right to aging with quality as a fundamental
right, investigating public policies, the dignity of older adults, and the realization of the right to
health in Brazil, in line with the guidelines of the Decade of Healthy Aging. Brazil's aging
population, driven by increased life expectancy and declining birth rates, requires comprehensive
state and social responses. Despite a robust legal framework, such as the Elderly Persons Statute
and the National Elderly Policy, socioeconomic inequalities, family abandonment, underfunding,
and fragile social protection networks persist. The COVID-19 pandemic has highlighted the
vulnerability of this group, revealing gaps in guaranteeing a minimum standard of living and
equitable access to healthcare. Given the significant growth of the elderly population, it is urgent
to promote intersectoral policies that ensure not only survival but also autonomy, social
participation, and the appreciation of accumulated experience, consolidating aging as a social
achievement and not a problem. It follows that aging with dignity is a fundamental human right
that demands continuous, integrated, and funded public policies capable of guaranteeing health,
inclusion, and respect. Only with effective actions by the State, society, and the family will it be
possible to transform old age into a stage full of citizenship and quality of life.

Keywords: Aging; Right to Aging; Health.

CONSIDERACOES INICIAIS

Este artigo tem como objetivo analisar as politicas publicas brasileiras voltadas a
velhice, com énfase nas diretrizes da Década do Envelhecimento Saudéavel. A partir de
uma abordagem documental e bibliografica, fundamentada no materialismo historico-
dialético, busca-se compreender como o Brasil pode alinhar-se as recomendagdes
internacionais por meio da criagdo de um Plano Nacional de Envelhecimento e
Longevidade. A reflexdo considera o envelhecimento ndo apenas como um processo
bioldgico, mas como uma questao social que exige politicas inclusivas e integradas. Entre
os desafios, destacam-se o abandono familiar, o acesso desigual a saude, e a exclusdo
social, fatores que comprometem a dignidade da pessoa idosa. Além disso, o estudo
resgata a construcao historica da velhice como categoria social na sociedade burguesa e
sua incorpora¢do na agenda politica, resultando na formulacdo de politicas especificas.
Assim, propoe-se uma analise critica da efetividade dessas politicas, com foco na garantia
dos direitos fundamentais dos idosos € na promocao de um envelhecimento digno e

saudavel.



O primeiro capitulo aborda o envelhecimento como um fendmeno social e
historico, resultado da transi¢do demografica marcada pelo aumento da expectativa de
vida e pela queda da natalidade. Demonstra-se que a velhice € uma conquista social, mas
que ainda convive com profundas desigualdades socioecondmicas, abandono familiar e
preconceito etario. O texto evidencia que, apesar do arcabougo juridico existente — como
o Estatuto da Pessoa Idosa ¢ a Politica Nacional do Idoso — a efetivagdo dos direitos
permanece limitada por subfinanciamento, descontinuidade administrativa e fragilidade
das redes de protecdo social, especialmente em um cenario de reformas econdmicas que
agravam vulnerabilidades.

O segundo capitulo apresenta a dignidade da pessoa humana como fundamento
essencial do direito ao envelhecimento. Parte das concepgoes filosoficas de pensadores
como Tomas de Aquino, Santo Agostinho, Kant e Hannah Arendt para demonstrar que a
dignidade ¢ inerente a condi¢do humana, independente de mérito ou produtividade. A
discussdo ressalta que o idoso € sujeito de direitos inviolaveis, devendo ser respeitado em
sua autonomia, liberdade e participacdo social. O combate ao ageismo, a valorizagdo da
experiéncia acumulada e a promocao de politicas inclusivas surgem como exigéncias para
que a velhice seja vivida com respeito e seguranca.

No terceiro capitulo, o enfoque recai sobre o direito fundamental a satde e a
garantia do minimo existencial, destacando a obrigacdo do Estado em assegurar acesso
universal, integral e igualitario aos servicos de saude. Sdo examinados os entraves
estruturais do Sistema Unico de Saide — subfinanciamento, desigualdades regionais,
caréncia de profissionais e judicializagdo crescente — bem como a necessidade de politicas
publicas continuas e de longo prazo. Reafirma-se que a satide ¢ elemento indissociavel
da dignidade da pessoa humana, e que o principio da proibicdo do retrocesso social
impede a redugdo de conquistas ja alcancadas, exigindo do poder publico investimentos

e planejamento permanentes para efetivar esse direito.

1 O ENVELHECIMENTO COMO FATO SOCIAL

Desde os primordios, quando a vida se fez presente no planeta Terra, os seres
vivos estdo em constante evolucdo, seja ela se adaptando a novas formas de vida, ou se
modificando para viver em um mundo mais desafiador e indspito. A humanidade enfrenta

ciclos em sua forma de viver, de se alimentar e de se relacionar. Pode-se observar que,



nos tempos passados, com a formagdo de pequenos nticleos de sociedade no campo ou na
cidade, ja era possivel perceber grupos se desenvolvendo mais rapido e explorando grupos
menores. Isso foi se expandindo e solidificando como uma supremacia em larga escala,
com grupos comandando grandes massas financeiramente mais frageis. (Teixeira, 2020)

Essa evolucao historica se faz presente até atualmente. Para tanto, ¢ necessario
fazer uma analise histérica com a formagao dos grupos, em especial nos séculos passados
e que ja se era possivel perceber a diferenca na qualidade de vida daqueles que viviam
como membros da nobreza e do clero em relagdo aos camponeses, servos ¢ demais
integrantes da sociedade. Trabalhavam em servidio ou no campo cultivando terras,
sofrendo com todo o trabalho pesado e sem acesso a uma qualidade de vida melhor. Nos
tempos atuais, essa estrutura que esmaga a populagdo mais pobre ainda é presente e bem
explicita na sociedade. Ademais, com o aumento da populagao mundial, esses problemas
sdo agravados, sobretudo quando se considera a populacdo em maior situagdo de
vulnerabilidade social, e cada dia mais é preciso aumentar a discussdo sobre essa
desigualdade na qualidade de vida, que se agrava na velhice. (Teixeira, 2020)

Neste contexto, deve-se reconhecer que o envelhecimento populacional ¢ um
fenomeno crescente e global, resultado direto das transformagdes ocorridas ao longo das
ultimas décadas, especialmente no que se refere a transicdo demografica. A combinagdo
entre o aumento da expectativa de vida e a reducdo das taxas de natalidade tem
modificado significativamente a estrutura etaria das populagdes, ampliando a proporg¢ao
de pessoas idosas nas sociedades contemporaneas. (Campos, 2025)

Esse processo, no entanto, ndo deve ser compreendido apenas sob uma otica
biologica ou demografica. Trata-se de uma questdo multidimensional, que envolve
aspectos econdmicos, sociais e culturais, ¢ que demanda a formulagdo de politicas
publicas especificas e eficazes. O envelhecimento populacional impde desafios concretos,
como a necessidade de ampliar a rede de protecdo social, garantir acesso universal a
saude, promover a acessibilidade urbana e combater o preconceito etario, conhecido
como idadismo. (Campos, 2025)

Antes de desenvolver um aprofundamento de instrumentos processuais
constitucionais que produzem uma prote¢ao ao direito ambiental, € importante verificar
que a insubmissao do direito ambiental ndo ¢ uma meta ser alcancada, mas, pelo contrario

j& € mais que consolidado como na realidade mundial, pode-se verificar que a referida



possui proprios principios diretores petrificados na propria Carta Constitucional.
(Fiorillo, Rodrigues, Nery, 1996)

Assim, por mais surpreendente que possa parecer, o legislador foi além ao afirmar
que a tutela ambiental nao se limita a protecao da vida em si, mas abrange o direito a uma
vida digna e saudavel, em todas as suas dimensdes. Nesse contexto, ¢ inegavel que a
protecdo ao meio ambiente, conforme delineada, constitui ndo apenas uma garantia
constitucional protegida por clausula pétrea, mas também esta intrinsecamente ligada aos
fundamentos e principios da Republica, previstos nos artigos 1° e 3° da Constitui¢ao
Federal. (Fiorillo, Rodrigues, Nery, 1996)

No Brasil, o desenrolar desse cenario foi reconhecido juridicamente com a
promulgacao do Estatuto da Pessoa Idosa, em 2003, e com dispositivos constitucionais
que atribuem ao Estado, a familia e a sociedade a responsabilidade pela garantia dos
direitos da pessoa idosa. As politicas publicas voltadas a esse publico tém como foco
central a promog¢do do envelhecimento ativo, ou seja, um processo que valoriza a
autonomia, a participacao social e a qualidade de vida.

Entretanto, diversos estudos apontam que a efetividade dessas politicas ainda ¢é
limitada. Fatores como a descontinuidade administrativa, o subfinanciamento das agoes
sociais e de saude, e as mudangas nas estruturas familiares t€ém dificultado a consolidagao
de uma rede de apoio ampla e eficaz. Além disso, os impactos das reformas econdmicas
recentes, em especial aquelas de cunho neoliberal, tém gerado retragdes nos
investimentos publicos e acentuado desigualdades no acesso aos servigos essenciais.
Diante desse contexto, torna-se fundamental compreender o envelhecimento como uma
conquista social, € ndo como um problema. A elaboracdo de politicas publicas
intersetoriais e sustentaveis, que reconhecam a heterogeneidade da velhice e respeitem os
direitos humanos, ¢ essencial para que se construa uma sociedade mais justa e inclusiva
para todas as idades. (Campos, 2025)

O Censo Demografico de 2022 revelou um crescimento significativo da populagao
idosa no Brasil. “O numero de pessoas com 65 anos ou mais cresceu 57,4% em doze anos.
J& a populacdo idosa com 60 anos ou mais chegou a 32,1 milhdes de pessoas, 15,8% da
populagdo do pais. O aumento ¢ de 56% em relacao a 2010, quando era de 20,5 milhdes
(10,8%). Ainda de acordo com o Censo, a idade mediana da populagdo brasileira
aumentou seis anos desde 2010 e passou de 29 para os 35 anos em 2022”. (Ministério dos

Direitos Humanos ¢ da Cidadania, 2024).



Esse envelhecimento acelerado ocorre em um contexto de profundas
transformagoes sociais, incluindo mudancas nas estruturas familiares e nas dinamicas de
cuidado. A urbanizagdo, a migragdo interna € as novas configuragdes familiares t€ém
contribuido para o enfraquecimento dos lagos intergeracionais, resultando em situagoes
de negligéncia e abandono de pessoas idosas por parte de seus familiares. (Ministério dos
Direitos Humanos ¢ da Cidadania, 2024)

Dados alarmantes indicam um aumento expressivo nos casos de abandono de
pessoas idosas. Nos primeiros cinco meses de 2023, foram registrados quase 20 mil casos
de abandono, um niimero significativamente superior aos 2.092 casos registrados em todo
o0 ano de 2022. Esse cenario evidencia a urgéncia de politicas publicas que abordem nao
apenas as necessidades materiais dos idosos, mas também aspectos emocionais €
relacionais. A legislagdo brasileira, por meio do Estatuto da Pessoa Idosa, estabelece a
responsabilidade da familia, da sociedade e do Estado na garantia dos direitos das pessoas
idosas. No entanto, a efetivagdo desses direitos enfrenta desafios, especialmente diante
da crescente demanda por servigos de apoio e da insuficiéncia de politicas publicas
voltadas para o fortalecimento dos vinculos familiares € comunitarios. (Ministério dos
Direitos Humanos e da Cidadania, 2024)

Para tanto, ¢ fundamental que o envelhecimento seja compreendido como uma
questdo que transcende o ambito individual, exigindo uma abordagem integrada que
envolva agdes intersetoriais e o engajamento de toda a sociedade. Investir em programas
de apoio as familias cuidadoras, em servicos de convivéncia e fortalecimento de vinculos,
e em campanhas de conscientizagao sobre o respeito e a valorizagao da pessoa idosa sdao
medidas essenciais para enfrentar o desafio do abandono familiar no contexto do
envelhecimento populacional. (Ministério dos Direitos Humanos e da Cidadania, 2024)

O envelhecimento populacional ¢ uma realidade crescente no Brasil,
impulsionada por avangos na medicina, melhorias nas condi¢des de vida e politicas
publicas voltadas a satide. No entanto, esse fenomeno traz consigo desafios significativos,
especialmente no que tange ao acesso equitativo e de qualidade aos servigos de saude
para a populacdo idosa. Segundo Costa e Soares (2016, p. 3), “O processo de
envelhecimento e velhice revela-se como uma questao nova e urgente, ocorrendo assim
um adensamento nos debates, sejam eles no ambito académico, da sociedade civil e do
Estado, visando & busca por solugdes vidveis que contribuam para um melhor

enfrentamento desta expressdo da questdo social”. As autoras destacam que o



envelhecimento ¢ influenciado por diversos fatores, incluindo condi¢gdes nutricionais,
sanitarias, educacionais e habitacionais, que refletem os desequilibrios sociais e regionais
do desenvolvimento. (Costa; Soares, 2016)

A Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa, instituida pela Portaria n® 2.528,
em 2006, pelo Ministério da Saude, estabelece diretrizes para a promog¢do do
envelhecimento ativo e saudavel, garantindo aten¢do integral a saide da pessoa idosa.
Essa politica enfatiza a importancia da atencao basica como porta de entrada preferencial
para o sistema de saude, promovendo agdes de prevencdo, promog¢ao, protegao e
recuperacao da saude. A efetivacdo dessas diretrizes enfrenta obstaculos, como a
insuficiéncia de profissionais capacitados em geriatria e gerontologia, a falta de
infraestrutura adequada e a escassez de recursos financeiros destinados a saude do idoso.
Além disso, a fragmentagdo dos servicos de satde e a auséncia de uma coordenagdo
efetiva entre os diferentes niveis de atencdo dificultam a continuidade do cuidado ¢
comprometem a qualidade dos servigos prestados. (Costa; Soares, 2016)

E fundamental reconhecer que cerca de 70% das pessoas idosas no Brasil
dependem do sistema publico de satde e assisténcia social para ter condigdes basicas de
subsisténcia. Esse dado evidencia a necessidade de fortalecimento e integracdo das
politicas publicas, visando assegurar o acesso universal e igualitario aos servigos de satide
para a populagdo idosa. E imperativo que o Estado, em parceria com a sociedade civil,
desenvolva e implemente politicas puiblicas que garantam o acesso efetivo e de qualidade
aos servicos de saude para a populacdo idosa. Isso inclui investimentos na formagao de
profissionais especializados, na infraestrutura dos servigos de satde e na promogado de
acoes intersetoriais que abordem os determinantes sociais da satde. (Costa; Soares, 2016)

O envelhecimento populacional no Brasil exige que se amplie a reflexdo sobre os
direitos da pessoa idosa, especialmente nos eixos da inclusdo social e da prote¢ao integral.
Embora avangos importantes tenham sido conquistados por meio do Estatuto da Pessoa
Idosa (Lei n° 10.741/2003) e da Politica Nacional da Pessoa Idosa, a realidade vivida por
milhdes de brasileiros com mais de 60 anos ainda revela situacdes de negligéncia,
isolamento, exclusdo digital e violéncia. (Faria; Paixao, 2018)

A inclusdo da pessoa idosa vai além do acesso a politicas de saude e assisténcia;
envolve também o direito a participagdo ativa na sociedade, a convivéncia familiar e
comunitaria, ao lazer, a educacdo continuada ¢ ao reconhecimento de sua contribuicao

historica. No entanto, muitos idosos enfrentam barreiras para exercer esses direitos, seja



por limitagdes fisicas, seja por preconceitos etarios e ausé€ncia de politicas publicas
efetivas. Ao mesmo tempo, ¢ preciso pensar a prote¢do da populacdao idosa como um
dever coletivo, ndo apenas do Estado, mas também da familia e da sociedade. A violéncia
contra a pessoa idosa — fisica, psicologica, financeira e institucional — ¢ uma realidade
crescente, muitas vezes invisibilizada no cotidiano. Dados de 6rgaos como o Disque 100
e os Ministérios da Cidadania e dos Direitos Humanos apontam um aumento preocupante
nos casos de abandono e maus-tratos. (Faria; Paixao, 2018)

A Década do Envelhecimento Saudavel (2021-2030), proposta pela Organizagao
Mundial da Saude (OMS), refor¢a a urgéncia de estratégias integradas que promovam
ambientes inclusivos e seguros para o envelhecimento. Nesse sentido, o Brasil precisa
avangar na implementagdo de politicas publicas intersetoriais, com énfase na promogao
da autonomia, na criacdo de redes de apoio social e no combate as desigualdades que
afetam as pessoas idosas em situacdo de vulnerabilidade. Incluir e proteger os idosos
significa assegurar-lhes o direito de envelhecer com dignidade, respeito e seguranga.
Pensar o envelhecimento sob essa 6tica € reconhecer que uma sociedade justa se constroi
garantindo a todos, em todas as idades, acesso igualitirio a direitos e oportunidades
(Faria; Paixao, 2018)

A Previdéncia Social no Brasil surgiu como um mecanismo de protecao contra
riscos sociais, garantindo renda e um minimo de dignidade ao trabalhador em caso de
incapacidade, aposentadoria ou morte. Mas com o envelhecimento da populagdo e o
aumento da expectativa de vida, o sistema enfrenta muitos desafios estruturais, exigindo
reformas para manter seu equilibrio. Com mais pessoas se aposentando e vivendo mais
tempo, hd um impacto direto nas contas publicas, o que leva a propostas de elevacao da
idade minima e mudangas com as regras mais rigidas de contribuigdo. A previdéncia ndo
¢ apenas uma politica publica, mas um direito social fundamental assegurado pelo art. 6°
da Constituicdo Federal, que deve garantir protecao sem comprometer a sustentabilidade
econdmica. (Arruda; Borges, 2016)

A pessoa idosa ¢ um sujeito de direitos que muitas vezes se vé vulneravel diante
de praticas discriminatorias, abandono e negligéncia. A violacao dos direitos ocorre tanto
no ambito familiar quanto institucional, quando hd omissdo no fornecimento de cuidados
basicos, saude e inclusdo social. O Estatuto do Idoso diz que penalidades para quem
praticar violéncia fisica, psicoldgica ou patrimonial contra essa populag¢do, mas ainda ha

desafios gigantes de efetividade, pois muitas dessas violagdes permanecem invisiveis, o



que demanda politicas de fiscalizagcdo e conscientiza¢do para garantir que os direitos
fundamentais ndo sejam apenas formais mas também concretos. (Arruda; Borges, 2016)

Historicamente, as pessoas idosas eram figuras de respeito, vistas como ancides
do saber e da experiéncia. Contudo, na sociedade contemporanea, marcada pelo culto a
juventude e a produtividade, eles passaram a ser frequentemente marginalizados e
tratados como um peso social. A uma necessidade de resgatar o valor social do idoso e
combater esteredtipos que associam envelhecimento a incapacidade. O envelhecer deve
ser compreendido como uma etapa natural da vida que todos passardo, que exige
condi¢des adequadas para adequar a autonomia, participagdo social e acesso a servigos
publicos de qualidade, nesse sentido a protecdo juridica deve caminhar junto com a
conscientizacdo cultural para evitar a exclusdo. (Arruda; Borges, 2016)

A dignidade da pessoa humana ¢ um fundamento da Republica (art. 1°, III, CF) e
rege todas as politicas publicas voltadas para o idoso. Esse principio impde ao Estado e a
sociedade a obrigacdo de assegurar um envelhecimento digno e garantindo ndo apenas a
sobrevivéncia, mas também melhor qualidade de vida. Isso inclui acesso a saude, lazer,
cultura e seguranca. O Estatuto do Idoso e a Politica Nacional do Idoso refor¢am esses
direitos, porém, a sua efetividade depende da implementacao de medidas concretas como
investimentos em saude preventiva e combate ao abandono familiar. Assim, envelhecer
com dignidade ndo ¢ um favor, mas um direito fundamental que traduz o respeito a
esséncia humana. (Arruda; Borges, 2016)

Ao adentramos na tese sobre os cuidados intermediarios de longa duracdo para
idosos no Brasil, especialmente a modalidade centro-dia qe ¢ um servigo raro em
funcionamento apesar de sua previsao legal. O envelhecimento populacional crescente e
o aumento da dependéncia funcional sinalizam a urgéncia de politicas publicas que
promovam autonomia e preservem vinculos familiares, mas € possivel perceber que ha
escassez de servigos, auséncia de prazos para implantagcdo, falta de financiamento
especifico e resisténcia cultural que considera a familia como principal responsavel pelo
cuidado, relegando o Estado a papel subsidiario. (Maio, 2015)

Na andlise de atuacdo do Ministério Publico (MP) nesse contexto percebemos
que ao tentar identificar se essa institui¢do exerce papel indutor e fiscalizador na
implementagdo dessas politicas publicas e pegar com base entrevista com membros do
MP de varios estados e Distrito Federal, a pesquisa constata que embora o tema conste

em Planos Gerais de Atuacdo e Planejamentos Estratégicos de alguns MPs, isso raramente



se traduz em avangos praticos, pois poucos centros-dia foram implementados e as
iniciativas permanecem pontuais, sem provocar mudancas estruturais, a atuacdo do MP
tende a focar em instituicdes de longa permanéncia, em detrimento dos servigos
intermediarios. (Maio, 2015)

As Dbarreiras enfrentadas sdo diversas como fragilidade institucional,
fragmentacdo administrativa, auséncia de normativas claras e financiamento adequado,
além de representacdes sociais e culturais que moldam as prioridades politicas. Ao
apontar que essas dificuldades ndo se resolvem apenas com existéncia de previsoes legais
vése que € preciso compromisso politico, com mobilizagdo, cooperacio entre instituigdoes
e superagao dos preconceitos sobre envelhecimento e dependéncia. O Ministério Publico
pode ser um agente transformador mas depende de acdes articuladas e ademais focar em
um planejamento estratégico, assim a vontade politica continua para tornar realidade uma

rede publica de cuidados intermediarios no Brasil. (Maio, 2015)

2 O DIREITO AO ENVELHECIMENTO COM QUALIDADE ENQUANTO
DIREITO DA PESSOA IDOSA: UMA COMPREENSAO GERONTOLOGICA DA
DIGNIDADE DA PESSOA HUMANA

Em linhas iniciais, ao se pensar a discussdo a respeito da concepcao da dignidade
da pessoa humana, tem-se que o seu processo de construgdo se confunde com a evolugdo
da historia humana, sobretudo na tradi¢do ocidental. Na Idade Média, Tomas de Aquino
oferece uma visao “encorpada” de dignidade humana, enraizada ndo em desempenho ou
perfeigdo, mas na simples natureza racional do ser humano também na capacidade
intelectual que todos compartilham. Sua abordagem afirma que todos, incluindo aqueles
com limitagdes fisicas ou mentais mantém por natureza, a imago Dei, algo que ndo ¢
perdido nem mesmo em face da queda ou de deficiéncias. (Coelho, 2022)

A dignidade nesta perspectiva tem um carater teleologico, pois ndo se trata apenas
de um atributo estatico, mas de uma vocag¢ao. O ser humano ¢ chamado a uma semelhanga
com Deus por primeiro simplesmente por sua natureza, depois pela graga e, finalmente,
em sua plenitude, pela glorificagdo. Essas trés dimensdes da “imagem’ permitem que,
mesmo que algum individuo ndo esteja em estdgio de justificacdo ou perfeigdo, ele

permanece digno porque possui a natureza humana como esséncia. (Coelho, 2022)



Com o passar dos anos a dignidade humana para Aquino serve como base ética
contra desvalorizacdo ou exclusdo, pois a concep¢do tomista sustenta que nenhum
imperfeito seja em saude, intelecto ou moral pode deixar de merecer respeito, porque sua
dignidade nao decorre de suas condicdes momentaneas mas de quem ele ¢ enquanto
criatura a imagem de Deus. (Coelho, 2022)

A dignidade da pessoa humana, sob a perspectiva de Tomds de Aquino,
fundamenta-se numa base ontologica profunda e nao decorre de méritos, virtudes ou
conquistas exteriores mas da natureza mesma do homem criado, dotado de razdo, que
participa do Ser absoluto. Essa participagdo ontologica ¢ distinguida da esséncia e
existéncia e concede ao ser humano uma eminéncia natural, uma exceléncia intrinseca
que o coloca em posicao singular entre os entes criados. (Russ Neto; Reis, 2022)

Tomas de Aquino rejeita tanto a ideia de que a dignidade estd centrada
unicamente na autonomia moral (como na tradi¢do kantiana), quanto a visdo de que ela
depende do alcance de fins ou virtudes especificas. Para ele a dignidade ¢ absoluta no
sentido de pertencer a esséncia humana mas esse absoluto nao ¢ devolvido a qualquer
ideal de perfeicdo humana e permanece na condi¢ao de participagdo no Ser subsistente e
ndo se trata de algo relativo aos méritos pessoais ou ao desempenho moral, mas algo
inerente a0 que somos como seres racionais criados essa dignidade objetiva implica
consequéncias praticas: ela gera direitos e deveres. (Russ Neto; Reis, 2022)

Santo Agostinho, por seu turno, ainda na Idade Média, sustenta que a dignidade
humana tem sua raiz no livre-arbitrio, pois ela ¢ a faculdade de escolha moral que permite
ao individuo decidir entre seguir a Lei Divina ou a Lei Humana. Esse poder decisorio ndo
¢ mero privilégio, mas condicdo essencial para que se construa ou a0 menos se
comprometa a dignidade. Agir bem revela essa dignidade e agir mal, embora condenével
ndo a destroi, pois o valor humano ndo depende da perfei¢do mas sim da capacidade de
escolher. (Cavalieri, 2021)

Para Santo Agostinho, entdo, a dignidade ndo ¢ um selo que se recebe
passivamente, mas algo a cultivar em cada acdo voluntaria boa aproxima o individuo
daquilo que ¢ digno segundo Deus que cada a¢do ma4, apesar de afasti-lo ndo elimina sua
dignidade intrinseca, ja que isso € da natureza humana dotada de razao e vontade. Ele vé
a dignidade humana numa dimensao dinamica e ligada a moralidade pessoal e ao uso

consciente da liberdade. (Cavalieri, 2021)



Segundo Agostinho a dignidade da pessoa humana nio nasce de status social,
méritos ou conquistas, mas do fato de cada ser humano ser criado a imagem de Deus poisa
imagem ¢ inscrita na alma racional, espelha a Trindade e garante a todos um valor
inalienavel e mesmo o pecado ndo destroi essa marca divina, pois ele apenas obscurece a
plenitude que a graga pode restaurar. (Paolozzi, 2019). A liberdade ¢ central nessa
concepgdo e dotado de livre-arbitrio o homem ¢é capaz de escolher o bem, amar o proximo
e orientar suas acdes para o Criador, essa capacidade moral constitui a esséncia da
dignidade: agir conscientemente em dire¢ao a verdade e ao amor. (Paolozzi, 2019)

Agostinho, também, contrasta a Cidade de Deus ¢ fundada no amor a Deus com a
cidade terrena, marcada pelo amor desordenado a si mesmo, a verdadeira dignidade nao
depende de estruturas politicas, mas de viver segundo a lei eterna inscrita no coracao
humano. A justi¢a ndo se esgota nas normas humana mas se enraiza no plano divino que
chama cada pessoa a participar do bem supremo. (Paolozzi, 2019)

Segundo Kant, no contexto da Idade Moderna, a dignidade humana ¢ um valor
absoluto que nasce da capacidade racional e da liberdade moral, pois diferente de bens
que tém prego e podem ser trocados, a dignidade ¢ inestimével e cada pessoa por ser capaz
de agir segundo principios universais ¢ um fim em si mesma e nunca deve ser usada
apenas como instrumento. (Weyne, 2011)

Essa concepg¢do sustenta a ideia de direitos universais e inviolaveis, as Leis e
instituigdes s sdo legitimas quando respeitam a autonomia de todos, pois o respeito a
humanidade ¢ um dever da razdo e ndo uma escolha contingente. Praticas que tratam
individuos como objetos seja na exploragdo, discriminagdo ou manipulagdo que violam
diretamente essa exigéncia. A ¢tica kantiana estabelece que o reconhecimento da
dignidade ¢ mais que um ideal mas sim ¢ obriga¢ao moral, e todo ser racional deve agir
de modo que sua conduta possa ser principio universal, garantindo a cada pessoa valor
intrinseco e irrenunciavel. (Weyne, 2011)

Kant pronunciava que a dignidade ¢ a marca distintiva da humanidade e derivada
da capacidade racional que confere a cada pessoa a faculdade de se autolegislar, que
diferentemente das coisas que podem ser usadas como meios € possuem preco o ser
humano possui valor incomparével e € capaz de formular e seguir a lei moral. (Costa,
2025). Essa compreensao se traduz no imperativo categorico que obriga a tratar cada ser

humano como um fim em si mesmo, pois a liberdade moral ndo ¢ simples auséncia de



restricdes, mas a habilidade de agir conforme principios racionais e universais. Assim, a
dignidade ndo se conquista nem se perde: ela € inerente a condi¢cdo humana. (Costa, 2025)

Assim, toda ordem juridica e politica que pretenda ser justa deve reconhecer que
cada individuo ¢ portador de direitos inviolaveis. Respeitar a dignidade significa para
Kant ¢ assegurar que ninguém seja instrumentalizado para fins alheios, mas tratado
sempre como sujeito autonomo e responsavel, fundamento de uma ética e de um direito
verdadeiramente universais. (Costa, 2025)

Hannah Arendt examina, no contexto de pos-Segunda Guerra Mundial, como se
vincula dignidade humana e participacdo politica, partindo da experiéncia do
totalitarismo do século XX. Para Arendt, regimes como o nazismo e o stalinismo nao
foram apenas governos autoritdrios, mas eles romperam com a tradicdo ocidental,
dissolvendo fronteiras entre publico e privado, politica e vida bioldgica. Nesse cenario, a
dignidade humana pode ser substituida pela “descartabilidade” em massa, pois individuos
eram reduzidos a pecas de um processo histérico supostamente inevitavel (Turbay, 2012).

O estudo mostra que essa ruptura expds as fragilidades do Estado-nacdo e dos
direitos humanos. A cidadania passou a depender da pertenca nacional, e os apatridas
expulsos ou sem Estado perderam qualquer protecdo juridica, revelando o paradoxo de
direitos tidos como “universais” mas garantidos apenas pelo Estado. O totalitarismo,
aliado a ideologias raciais € ao imperialismo, demonstrou como a burocracia e a logica
de classes ou racas podem legitimar a exclusdo e a violéncia em escala administrativa.
(Turbay, 2012).

Contra essa logica, Arendt resgata a vifa activa: a condicdo humana marcada pela
natalidade, ou seja, pela capacidade de iniciar algo novo em um mundo comum. A
liberdade e a pluralidade so6 se realizam quando os individuos participam da esfera
publica, onde podem agir e se responsabilizar coletivamente. Dignidade, portanto, ndo ¢
um atributo abstrato da natureza humana, mas um efeito do engajamento politico que
reconhece a singularidade de cada pessoa e preserva o espaco de convivéncia e debate
(Turbay, 2012).

Diante disso, ressalta que a defesa da dignidade humana requer compromisso
politico continuo. A espontaneidade, a agcdo e o didlogo em um espago publico partilhado
sdo barreiras contra novas formas de dominacao. Para Arendt, apenas comunidades que

se reconhecem mutuamente e compartilham responsabilidade pelo mundo garantem a



efetividade real da dignidade, superando tanto a apatia social quanto a tentagao de delegar
a liberdade a ideologias ou estruturas burocraticas. (Turbay, 2012)

Arendt seguia que a modernidade vive uma crise politica e, embora as institui¢des
democraticas estejam presentes, o sentimento de politica ativa, comunitaria, deliberativa
se enfraquece. A democracia moderna tende a restringir-se a meros rituais e praticas
formais enquanto o espago publico efetivo onde cidaddos interagem para trocar visoes,
responsabilizar autoridades, construir sentido comum fica relegado a segundo plano.
(Duarte, 2001)

A predominancia do econdmico e do privado desloca problemas que deveriam ser
tratados coletivamente para o ambito individual ou mercantil e as questdes politicas por
exemplo sobre justica, distribui¢do, visibilidade passam a ser vistas como dominios
técnicos ou privados, em vez de preocupagdes coletivas que demandam voz publica. Esse
deslocamento contribui para o enfraquecimento da cidadania ativa e da capacidade da
sociedade de deliberar sobre seus rumos. (Duarte, 2001)

Ao analisar a concep¢ao a concepc¢do da dignidade como principio jusfilosofico,
verifica-se que a Filosofia Cristd contribuiu para a formac¢do do conceito juridico de
dignidade da pessoa humana, reconhecido como principio estruturante dos direitos
humanos. A ideia central ¢ que a dignidade tem origem na propria criagdo pois o ser
humano feito a imagem e semelhanca de Deus, possui valor intrinseco e irrenunciavel.
Com isso percebemos que a dignidade funciona como fundamento da sociedade e do
Estado, exigindo que os direitos humanos sejam tratados como normas fundamentais de
qualquer ordenamento juridico. (Siqueira, 2016)

Ao dialogarmos o Direito e a Teologia percebemos que muito antes da filosofia
grega sistematizar no¢des de justica ja se encontravam nas Escrituras hebraico-cristas
principios de igualdade e respeito a pessoa. Autores como Paulo de Tarso, Agostinho de
Hipona, Tomas de Aquino e Jodo Calvino marcaram esse percurso ao afirmar que todos
os seres humanos t€m o mesmo valor e merecem tratamento igual. Destaque especial €
dado a Santo Agostinho, maior expoente da Patristica que Influenciado por Platdo e pela
doutrina paulina, ele distingue entre a lei eterna como de origem divina, expressa no
universo fisico (lei natural) e no coragao humano (lei moral), e a lei temporal, criada pelos
homens que direciona a dignidade decorrente dessa lei divina gravada na razdo e

fundamenta o dever de amar o proximo. (Siqueira, 2016)



Na Idade Moderna, Jodo Calvino retoma a tradi¢cdo agostiniana e reforcando que
a soberania divina deve orientar as leis humanas. Para ele os governantes e instituigdes
recebem legitimidade de Deus e devem exercer o poder com justica e assim reconhecendo
em todos os individuos a imago Dei. Com isso, apesar de abusos historicos cometidos em
nome da religido, os valores judaico-cristdos como amor, caridade, igualdade e respeito
sempre serviram como matriz para os direitos humanos modernos. Esses principios
absorvidos pelo Direito, mantém vivo o vinculo entre justi¢a, dignidade e fraternidade e
demonstra que a protecdo juridica da pessoa humana nasce de uma heranga ética e
espiritual que transcende o simples positivismo legal. (Siqueira, 2016)

A evolugdo do conceito de dignidade humana demonstra que surgiu ligado ao
status social, cargos e honrarias e ndo se transformou em valor universal ligado a propria
condicdo de ser humano. Na Antiguidade, a dignidade era privilégio de pouco os cidadaos
livres, nobres ou detentores de titulos. Com o estoicismo e depois o cristianismo, a nogao
se ampliou e todos os homens, por natureza ou por criagdo divina teriam valor e direitos
iguais, o renascimento reforgou a ideia de liberdade e criatividade humana como em Pico
della Mirandola, preparando o terreno para o jusnaturalismo moderno que defende
direitos inalienaveis da pessoa. (Siqueira; Coutinho, 2016)

Hoje, a dignidade ¢ principio juridico fundamental e valor universal presente em
constituicdes e tratados internacionais, embora seu conceito permanega aberto € em
constante construcao, mais do que uma defini¢do fechada ela se manifesta quando direitos
como vida, liberdade, igualdade, saude e integridade sdo violados. Com isso, a a
dignidade ¢ intrinseca a todo ser humano, irrenunciavel e indivisivel, exigindo
reconhecimento reciproco e igualdade de tratamento independentemente de diferencas
individuais, culturais ou sociais. (Siqueira; Coutinho, 2016)

O processo de envelhecimento ¢ um fendmeno natural que, nas ltimas décadas,
adquiriu novas dimensdes diante do aumento da expectativa de vida e dos avangos
cientificos, essa transformagdo demografica impoe desafios gigantescos as politicas
publicas e aos direitos humanos, exigindo estratégias capazes de assegurar dignidade e
qualidade de vida a populagdo idosa. Pode-se ver que historicamente esse grupo social
enfrentou exclusdo e preconceito como ja apontava “Beauvoir” ao refletir sobre as
injusti¢as e marginalizacoes sofridas por quem envelhece. (Oliveira; Silva, 2023)

Quando se verifica a realidade contemporanea demonstra que tais desigualdades

persistem, muitas vezes agravadas por praticas sociais discriminatdria como o “ageismo”,



que inferioriza o idoso e o afasta do pleno exercicio de sua cidadania. Esse cendrio se
agravou durante a pandemia da COVID-19 quando as altas taxas de mortalidade entre
pessoas idosas revelaram uma logica de descarte social. (Oliveira; Silva, 2023)

Conquanto a o Brasil disponha de um arcabougo juridico expressivo assim como
a Constitui¢ao Federal de 1988, o Estatuto da Pessoa Idosa ¢ instrumentos internacionais
de direitos humanos, a efetivacdo dessas garantias ainda enfrenta entraves. A pandemia
evidenciou as fragilidades do sistema de satide e a auséncia de agdes concretas que
assegurem o direito ao envelhecimento com dignidade, reforcando a necessidade de uma
reflexdo critica sobre a prote¢ao social oferecida a esse segmento populacional. (Oliveira;
Silva, 2023)

Isso torna imperativo investigar as consequéncias dessa negligéncia e discutir
estratégias que promovam a valorizacao da pessoa idosa este trabalho se propde a analisar
os impactos da necropolitica e do ageismo na garantia do direito a vida e a saude da
populacao idosa durante a pandemia, identificando os desafios que persistem para a
efetivacdo da dignidade humana nessa fase da vida. (Oliveira; Silva, 2023)

Com o cenario da pandemia da COVID-19, a alta mortalidade entre idosos revelou
ndo apenas a vulnerabilidade d sistema de satde, mas também a logica de exclusdo social
que naturalizou a morte desse grupo. Essa realidade pode ser interpretada a luz da
necropolitica, que evidencia como determinados corpos sdo considerados descartaveis
pelo poder estatal e pela estrutura social. Com o passar dessa fase, surge o fenomeno
denominado “gerontocidio”, traduzido como a negligéncia e a omissdo deliberada frente
a vida da populacao idosa, configurando grave violacao de direitos e afronta a dignidade
humana. (Lima; Medeiros; Lima, 2012)

Frente a essa problematica torna-se indispensavel refletir sobre o papel das
politicas publicas, da sociedade e do Estado na prote¢do da pessoa idosa, garantindo a
eles ndo apenas a sobrevivéncia, mas a vivéncia plena, com dignidade e qualidade. Esse
debate ¢ urgente em um pais que segundo dados do IBGE, caminha rapidamente para um
processo de envelhecimento populacional, exigindo medidas eficazes de inclusdo social,
acesso a saude, protecdo contra discriminagdo e valorizagdo da experiéncia acumulada ao

longo da vida. (Lima; Medeiros; Lima, 2012)



3 REPERCUSSOES DO ENVELHECIMENTO NO CONTEXTO DE
PROMOCAO DOS DIREITOS FUNDAMENTAIS: DESAFIOS PARA UMA
POLITICA PUBLICA VOLTADA PARA A GARANTIA DE SAUDE E
ATENDIMENTO DO MINIMO EXISTENCIAL

Ao analisar, mais detidamente, parte do reconhecimento constitucional sobre a
saude como direito fundamental e dever do Estado, presente nos artigos 6° ¢ 196 a 200 da
Constituicdo de 1988, percebe-se a efetividade desse direito e como ele enfrenta
obstaculos estruturais esculpidos como limitagdes or¢amentarias e falhas de gestao, o que
leva a populagdo a buscar o Judiciario para garantir o acesso a tratamentos, medicamentos
e servicos de saude. Esse fendmeno, conhecido como judicializacdo da saude, revela tanto
a forca normativa da Constitui¢do quanto as deficiéncias do poder publico em assegurar
politicas de saude universais e eficazes. (Brandao, 2021)

No centro da andlise, percebe-se a existéncia de um direito preestabelecido de
minimo existencial, entendido como o conjunto de condi¢des indispensdveis para uma
vida digna. Esse nucleo ndo se limita a mera sobrevivéncia bioldgica, mas inclui o acesso
a servicos preventivos, saneamento, medicamentos essenciais e cuidados integrais,
assegurando o bem-estar fisico e social. Por ser indissocidvel da dignidade da pessoa
humana o minimo existencial vincula-se a uma obrigagdo estatal que nao pode ser
reduzida ou suprimida e mesmo diante de alegacdes de “reserva do possivel” ou de
escassez de recursos financeiros. Quando o Estado ndo comprova de maneira objetiva e
transparente, a real impossibilidade de prover o servico essa omissao se configura como
violagdo de direitos. (Brandao, 2021)

Outro ponto importante ja conquistado pelo cidaddo € o principio da proibi¢ao do
retrocesso social, que impede a retirada de conquistas ja consolidadas em matéria de
direitos fundamentais. No campo da saude, verifica-se que isso significa que a diminui¢ao
injustificada de servigos, cortes de programas essenciais ou a redugdao de leitos e
atendimentos representa afronta direta a Constituicdo. Percebe-se que qualquer medida
regressiva precisa ser excepcional fundamentada em razdes objetivas e sujeita a controle
democratico e judicial, sob pena de comprometer a seguranca juridica e a confianca da
populacdo no Estado em assegurar seus direitos basicos. (Brandao, 2021)

Para efetivar o direito humano a saide no Brasil relacionando os fatores

econdmicos, politicos e sociais em um cenario de globaliza¢do. Destaca que a satde ¢



condicionada pelas formas de organizacao da sociedade e pelas politicas estatais e assim
evidenciando a influéncia do capitalismo e das desigualdades globais. Apesar de avancos
juridicos e institucionais, como a criagdo do Sistema Unico de Satide (SUS) e sua base
constitucional persistem barreiras impostas por reformas neoliberais, privatizagdes e
dependéncia tecnolédgica, que dificultam a universalizacdo e integralidade da atengdo.
(Souza, 2007)

O SUS ¢ uma das mais significativas politicas publicas do pais resultado de
mobilizacao social e politica, mas que enfrenta limitagdes de financiamento, precarizagao
do trabalho e segmentagdo do sistema de satde. A descentralizagdo e a participagdo social
sdo apontadas como conquistas essenciais, porém insuficientes sem maior investimento
publico, regulacdo eficaz e fortalecimento do controle social. (Souza, 2007)

A dependéncia cientifica e tecnologica do Brasil no setor de saude ¢ apresentada
como um obstaculo estratégico ja que grande parte dos insumos, medicamentos e
equipamentos importados, limitando a autonomia nacional, ¢ preciso o desenvolvimento
de politicas estatais de incentivo a pesquisa, inovagao e producao local para reduzir a
dependéncia externa e assegurar o acesso universal e equitativo a satde. Assim, a
efetivagcdo do direito a satide requer ndo apenas a ampliagdo de recursos, mas também
uma ag¢do integrada que envolva Estado, sociedade e desenvolvimento cientifico-
tecnologico. (Souza, 2007)

Ao destacar de forma ampla ao analisarmos os entraves histdricos e atuais da
gestdo publica do Sistema Unico de Saude (SUS), ressaltando que embora seja uma das
maiores conquistas sociais da Constituicao de 1988, o sistema enfrenta dificuldades que
comprometem sua universalidade e qualidade. E entre os problemas centrais estdo o
subfinanciamento cronico a desigualdade regional e social no acesso, a escassez de
profissionais em 4areas remotas e a infraestrutura precaria e fatores que se agravam diante
de crises como a pandemia de COVID-19. (Souza, 2025)

O que deve ser enfatizado ¢ a escassez € ma distribui¢do da forca de trabalho em
saude, que persiste mesmo com iniciativas como o programa “Mais Médicos”. A caréncia
de profissionais qualificados atinge principalmente regides Norte e Nordeste o que fica
evidenciado o peso das desigualdades socioecondmicas. Além disso, a infraestrutura
deficiente desde hospitais superlotados até equipamentos sucateados e a caréncia de
tecnologia temos sistemas de informagao que dificultam o planejamento e a tomada de

decisdo. (Souza, 2025)



O resultado advento da pandemia de COVID-19 ¢ que expds as fragilidades e a
resiliéncia do SUS pois de um lado mostrou a caréncia de leitos de UTI e de
equipamentos, ¢ de outro revelou a capacidade de mobilizagdo, como a vacinagao em
massa. A crise reforcou a necessidade de reformas estruturais com o maior investimento
e coordenagdo integrada entre os entes federativos. (Souza, 2025)

Como caminhos de superagdo seria possivel o aumento do financiamento,
politicas de redistribuicdo de recursos para reduzir desigualdades. Ferramentas como
telemedicina, prontuarios eletronicos e integragdo de dados podem elevar a eficiéncia,
desde que acompanhadas de capacitacdo profissional e infraestrutura adequada. A
sustentabilidade do SUS depende de um compromisso continuo com a equidade a
qualidade do atendimento e a inovagao, transformando os desafios em oportunidades de
evolucdo. (Souza, 2025)

Os obstaculos enfrentados para tornar efetivo o direito a saide no Brasil,
especialmente diante da judicializagdo crescente e a necessidade de recorrer ao Poder
Judiciario para garantir tratamentos, medicamentos ou procedimentos espelha falhas
estruturais no Sistema Unico de Saude pois a insuficiéncia de recursos, desabastecimento,
deficiéncias de regulagdo e a demora na incorporacao de novas tecnologias sdo apontadas
como causas centrais desse fenomeno. (Gois, 2009)

O papel da Constitui¢do e do Judiciario na garantia desse direito bem como os
conflitos entre decisdes judiciais individuais e a administragdo publica com recursos
limitados, a convocagdo da audiéncia publica pelo STF como mecanismo para ouvir
especialistas e sociedade civil, buscando alinhar decisdes judiciais a critérios técnicos € a
consideragdo de impacto no SUS. (Gais, 2009)

O enfrentamento desse desafio exige uma atuacgdo integrada que vai além do
Judiciario e envolve gestores, legisladores, profissionais de satde e sociedade. A solugdo
passa por ajustes nas politicas publicas, regulacdo eficaz, transparéncia orgamentaria e
critérios técnicos bem definidos para que a satude publica se torne um direito praticavel e
ndo apenas uma promessa constitucional. (Gdis, 2009)

A Constitui¢do Federal estabelece um compromisso estatal continuo indicando
metas e diretrizes que precisam ser implementadas progressivamente, pois nao basta
reconhecer o direito em lei € necessario que o Estado formule politicas publicas,
regulamentos e planos orcamentdrios capazes de tornar real a universalidade e a

integralidade do Sistema Unico de Saude (SUS). (Silva; Bezerra; Tanaka, 2012)



Em complemento, essa natureza programatica impde obrigagdes de fazer ao poder
publico. Cabe ao Legislativo criar normas e destinar recursos e ao Executivo planejar e
executar agdes de promogao, prevencao e recuperagao da saude, assim ao Judiciario e a
sociedade exercer controle para evitar retrocessos. A integralidade ao atendimento que
abrange prevencdo, tratamento e reabilitacdo ¢ parte essencial desse dever e assim
exigindo planejamento intersetorial e combate a desigualdades regionais e sociais. (Silva;
Bezerra; Tanaka, 2012)

Ressalta-se que embora a efetivagdo plena dependa de fatores como capacidade
técnica, disponibilidade de recursos e cooperagdo entre os entes federativos, ndo se trata
de um direito meramente aspiracional. O Estado deve demonstrar avango continuo € ndo
pode reduzir garantias ja conquistadas. Assim a natureza programatica do direito a satide
combina progressividade com vinculacdo juridica, exigindo politicas consistentes,
financiamento adequado e participagdo social permanente para assegurar a dignidade e o
acesso universal a saude. (Silva; Bezerra; Tanaka, 2012)

O minimo existencial em saude implica que o Estado deve prover mais do que
intervengdes medicinais devem assegurar uma base de cuidados preventivos, aten¢do
primaria proxima da populagdo, agdes de promogao de saude, sanecamento, educagdo em
saude e continuidade no cuidado. Nao se trata de “o melhor possivel”, mas do essencial
para que qualquer pessoa tenha condicoes de viver dignamente. (Cardoso; Cunha, 2016)

O Programa Saude da Familia (PSF) é o mecanismo institucional idealizado para
cumprir esse papel de garantir o minimo pois ele representa a estratégia que aproxima o
Estado das pessoas, concentrando-se em aten¢do basica com caracteristicas de
integralidade, territorializagdo e vinculo. Isso o torna fundamental para que direitos
constitucionais como saude, dignidade e vida ndo permanegcam abstracdes. (Cardoso;
Cunha, 2016)

Uma visdo ampliada do minimo existencial também deve incorporar a ideia de
universalizagdo equitativa nao basta que existam unidades do PSF, mas que elas cheguem
com qualidade a todos os territorios, especialmente os mais vulnerdveis, sem
discriminagcdo de acesso ou de efetividade. O imperativo que o Estado esteja
permanentemente comprometido com a progressividade ou seja, ndo s6 manter o que ja
estd garantido, mas melhorar sistematicamente as condi¢cdes de saude, ampliando

cobertura, qualidade e alcance. (Cardoso; Cunha, 2016)



A Carta Maior ¢ configurada como um pilar essencial para a promocao da
dignidade humana. No entanto diferentemente de direitos imediatamente exigiveis, ela
possui uma natureza programatica, ou seja, depende da implementacao de politicas
publicas, alocagdo de recursos e planejamento governamental para se tornar efetivo. Essa
caracteristica implica que a simples previsdo constitucional ndo garante automaticamente
a fruicdo do direito, sendo necessaria a atuagao concreta do Estado para que a populagdo
possa ter acesso universal e igualitario aos servicos de saude. (Vieira, 2020)

Nos ultimos anos, a judicializagdo da saude tornou-se um fendmeno recorrente no
Brasil, com cidaddos recorrendo ao Judicidrio para assegurar o acesso a medicamentos,
procedimentos e tratamentos. Esse fendmeno evidencia tanto a importancia do direito a
saude quanto as lacunas na sua implementacao revelando que muitas vezes, a atuagao do
Estado ndo ¢ suficiente para garantir o acesso pleno e a judicializacdo, embora seja uma
ferramenta de prote¢ao individual, também demonstra a necessidade de estratégias mais
amplas que atendam coletivamente a populagdo. (Vieira, 2020)

Diante desse contexto, o conceito de macrojustica surge como uma proposta para
enfrentar os desafios da efetivacdo do direito & saide. A macrojustica implica a
articulagdo entre diferentes esferas governamentais, a sociedade civil e mecanismos
institucionais capazes de promover politicas publicas mais eficazes e equitativas.
Ademais, esse enfoque, em complemento, busca reduzir a dependéncia da judicializacao
para resolver problemas individuais e promovendo um sistema de salide mais coeso e
acessivel a todos, fortalecendo assim a concretizagdo do direito a saude como direito
fundamental. (Vieira, 2020)

Ao abordar a intrinseca correlagdo entre o direito a satide e a dignidade da pessoa
humana, destacando a satide como um direito fundamental essencial para a realiza¢do da
dignidade humana. Com a Constitui¢do Federal, estabelece que a satide ¢ um direito de
todos e dever do Estado visando a promogao do bem-estar e a reducao das desigualdades
sociais. A efetivacao do direito a saude nao se limita ao acesso a servigos médicos, mas
envolve a garantia de condi¢des adequadas para que os individuos possam viver com
dignidade. A falta de acesso a servigos de satde essenciais compromete a capacidade do
individuo de exercer plenamente sua cidadania e de viver de acordo com os padroes
minimos de dignidade. (Oliveira; Costa, 2011)

O dever do Estado ao assegurar frente a sua omissdo com o direito a saiude

configura violag¢ao do principio da dignidade da pessoa humana, uma vez que impede o



acesso a condi¢des basicas para uma vida saudavel. Destaca-se que a judicializagdo da
saude, embora seja uma resposta a falha estatal, evidencia a necessidade urgente de
politicas publicas eficazes que garantam o acesso universal e igualitario aos servigos de
saude. (Oliveira; Costa, 2011)

O direito a saude ¢ fundamental para a concretizacdo da dignidade da pessoa
humana, sendo responsabilidade do Estado assegurar politicas publicas que garantam o
acesso efetivo a esse direito. A correlagdo entre ambos ¢ clara: sem acesso a saude, a
dignidade humana fica comprometida, evidenciando a necessidade de acdes concretas
para a efetivagdo desse direito. (Oliveira; Costa, 2011)

Ao garantir acesso universal e integral a agdes e servicos de saide a CF com essa
concepgdo busca superar a exclusdo historica da populagdo mais vulneravel, que
anteriormente dependia apenas de servicos privados ou vinculados a Previdéncia Social.
Em complemento, o SUS ndo se limita a fornecer assisténcia curativa, mas também visa
a prevencdo e promocdo da saude, reforcando a dignidade da pessoa humana como
principio fundamental, ao assegurar condi¢cdes minimas de existéncia a todos os cidadaos.
(Castro, 2012)

O direito a satide possui natureza programatica ou seja, € previsto em normas que
definem objetivos e diretrizes a serem concretizados pelo Estado. Embora tais normas
dependam de acdes concretas do Executivo e do Legislativo para sua implementagao, elas
sdo vinculativas e devem ser respeitadas sob pena de violagao do direito fundamental. No
entanto, decisdes judiciais eficazes dependem da andlise detalhada dos fatos,
considerando a real necessidade do paciente, a adequagao do procedimento solicitado e a
disponibilidade de servicos no sistema local. O minimo existencial do direito a satide ndo
pode ser confundido com pleitos genéricos ou irreais ele se refere a satisfagdo das
condicdes essenciais para a preservagao da vida. (Castro, 2012)

A analise de dados concretos, como estrutura fisica, recursos humanos e
capacidade de atendimento, ¢ fundamental para identificar se 0 minimo existencial esta
sendo efetivamente cumprido. A correlacdo entre direito a saude e dignidade da pessoa
humana ¢ reforcada na medida em que o sistema atende as necessidades basicas do
cidadao, reconhecendo sua condicao de sujeito de direitos e assegurando-lhe a protecao
integral e continua da satde. (Castro, 2012)

Uma visdo ampla da evolucdo das politicas voltadas ao envelhecimento no Brasil

verifica que diante do crescimento da populacdo idosa tornou-se essencial analisar como



o Estado, a sociedade e outros atores vém respondendo as demandas desse grupo. O
desenvolvimento dessas politicas tem sido de forma gradual e muitas vezes marcado por
subfinanciamento e descontinuidade. Contudo, conquistas como o Beneficio de Prestagao
Continuada, a Politica Nacional do Idoso, a Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa
e o proprio Estatuto da Pessoa Idosa evidencia a insuficiéncia de recursos e a fragil
implementa¢do das normas. (Perdigdo-Nass, 2025)

Mesmo com programas mais recentes como o Pacto Nacional de Implementagao
dos Direitos da Pessoa Idosa, a Estratégia Brasil Amigo da Pessoa Idosa e a Década do
Envelhecimento Saudavel da ONU, os avangos dependem de adesdo voluntaria de estados
e municipios e sofrem com falta de estrutura e continuidade. Embora haja arcabougo legal
e politicas relevantes, a realidade ainda impde grandes desafios para garantir dignidade e
participacao ativa da pessoa idosa. A necessidade de ampliar financiamento, fortalecer
conselhos e integrar agdes entre governo, sociedade civil e familias, além de incentivar
novos debates e pesquisas que contribuam para politicas efetivas e sustentaveis de
protecao e inclusdo da populagdo idosa. (Perdigdo-Nass, 2025)

O processo de envelhecimento da populagao brasileira redefine o papel do Estado
e das politicas publicas. Mais do que um fendmeno demografico, ele ¢ um desafio juridico
e social, pois coloca em evidéncia a necessidade de concretizar os direitos fundamentais
previstos na Constituigdo. A satde, reconhecida como direito de todos e dever estatal,
deve ser assegurada de forma universal, integral e igualitaria. Todavia, o modelo atual
enfrenta sérios entraves, pois a escassez de recursos, ma gestdo, desigualdade regional e
forte dependéncia do setor privado. (Andrade et al, 2018)

Ao analisar nessa logica a velhice torna-se um campo de disputa pelo acesso a
direitos, em que a dignidade da pessoa humana deve orientar toda acdo estatal. O conceito
de minimo existencial surge como parametro essencial, significando que cabe ao poder
publico garantir as condi¢des basicas de vida com mais relevancia especialmente para os
1dosos com mais urgéncia como atendimento em saude, acesso a medicamentos, servigos
de apoio e politicas de inclusdo social. (Andrade et al, 2018)

Uma politica publica eficaz precisa ir além da assisténcia pontual e emergencial
pois ela deve adotar uma perspectiva de prevencdo, cuidado integral e valorizacao do
envelhecimento ativo, articulando saude, previdéncia, assisténcia e cidadania. Somente
dessa forma sera possivel transformar o envelhecer em um processo digno e socialmente

protegido. (Andrade ef al, 2018)



CONSIDERACOES FINAIS

Este trabalho teve como objetivo analisar o direito ao envelhecimento com
qualidade enquanto direito fundamental, evidenciando os desafios € os hiatos na
promocao da dignidade da pessoa idosa a luz do direito a satde. Buscou-se demonstrar
que o envelhecimento € uma conquista social que exige politicas publicas intersetoriais e
efetivas, capazes de assegurar condigdes de vida dignas, participacao social e acesso
integral a saude para a populagao idosa brasileira.

No primeiro capitulo, observou-se que o envelhecimento é um fenomeno social,
historico e global, resultado da transicdo demografica marcada pelo aumento da
expectativa de vida e pela queda das taxas de natalidade. A analise revelou a persisténcia
de desigualdades socioecondmicas que impactam a velhice, o enfraquecimento de lacos
familiares e o crescimento de casos de abandono. Destacou-se a necessidade de politicas
que valorizem a pessoa idosa, enfrentem o preconceito etario e garantam direitos basicos
como saude, moradia e convivéncia comunitaria.

Ainda nesse eixo, ficou evidente que, embora o Brasil possua um arcabougo
juridico expressivo como o Estatuto da Pessoa Idosa e a Politica Nacional do Idoso, a
efetivacdo pratica desses direitos € limitada por fatores como subfinanciamento,
descontinuidade administrativa e reformas econdmicas de viés neoliberal. A compreensao
do envelhecimento como conquista social, € ndo como problema, mostrou-se essencial
para superar visdes reducionistas e ampliar a rede de protecao social.

O segundo capitulo abordou a dignidade da pessoa humana como fundamento
essencial do direito ao envelhecimento, percorrendo suas raizes filoséficas em autores
como Tomaés de Aquino, Santo Agostinho, Kant e Hannah Arendt. Essa perspectiva
evidenciou que a dignidade ¢ inerente a condicdo humana, independente de mérito ou
produtividade, e se manifesta na liberdade moral, na razao e na participacao politica. A
reflexdo demonstrou que o envelhecimento digno depende do reconhecimento universal
dessa dignidade, que impde deveres ao Estado, a sociedade e as familias.

Com base nessa concepgao, reforcou-se que o idoso ndo deve ser visto como
objeto de assisténcia, mas como sujeito de direitos inviolaveis. A efetividade desse
principio exige politicas inclusivas, combate ao ageismo, valorizacdo da experiéncia
acumulada e promog¢ao da autonomia, garantindo que a velhice seja vivida com respeito,

seguranga e participacao ativa.



No terceiro capitulo, a discussdo concentrou-se no direito fundamental a saude e
no conceito de minimo existencial, ressaltando a obrigagdo do Estado em assegurar acesso
universal, integral e igualitario aos servigos de saude. Foram analisados os obstaculos
estruturais do Sistema Unico de Saude, como subfinanciamento, desigualdades regionais,
caréncia de profissionais e judicializagdo crescente, além da necessidade de politicas de
longo prazo que fortalegam a prevencao e a atencdo basica.

Também se destacou a natureza programatica do direito a satde, que exige do
poder publico planejamento, financiamento adequado e progressividade na
implementagdo de politicas. O principio da proibi¢do do retrocesso social foi apontado
como garantia contra a redu¢do de direitos ja conquistados, refor¢ando que a saude ¢é
condicdo indispensavel para a concretizagcdo da dignidade da pessoa idosa.

Conclui-se que o envelhecimento com qualidade ndo € um favor estatal, mas um
direito fundamental que deriva diretamente do principio da dignidade da pessoa humana.
A efetividade desse direito demanda uma abordagem integrada, com participagao ativa
de Estado, sociedade civil e familias, capaz de articular satde, assisténcia, previdéncia e
inclusdo social. Para tanto, ¢ imprescindivel ampliar o financiamento das politicas
publicas, investir em servigos de cuidado de longa duracdo, fortalecer os conselhos de
direitos e fomentar campanhas de conscientizagdo que valorizem a pessoa idosa. Somente
com agdes continuas e intersetoriais serd possivel enfrentar o abandono, o preconceito
etario e as desigualdades que marcam o envelhecimento no Brasil.

Assim, garantir o envelhecimento com dignidade significa reconhecer a velhice
como etapa natural da vida e assegurar a todos, independentemente de classe, género ou
condic¢do, o acesso efetivo aos bens e servigos que possibilitam uma existéncia saudavel,
autonoma e participativa. Trata-se de consolidar uma sociedade que respeite a experiéncia
acumulada e veja no envelhecer ndo um fardo, mas a afirmag¢ao dos direitos humanos em

sua plenitude.
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