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Organizacdo Mundial de Saude

O presente artigo focaliza os diferentes
aspectos da Organizacdo Mundial de Saude,
salientando o papel preponderante desempe-
nhado pelo Brasil na Conferéncia de Sao
Francisco, no sentido de ser estabelecida uma
organizacao dessa natureza.

Expée ainda o articulista a importancia do
problema de saude dos povos nao somente
na obtencao de um estado de bem estar fisi-
co, mental e sacial, mas, também, na conse-
cucao da paz e seguranca universais.
(V. R4 )

A Conferéncia de Sao Francisco (25 de abril

a 26 de junho de 1945), as Delegacoes do
Brasil e da China submeteram a apreciacao do
Comité encarregado de estudar as matérias rela-
tivas a cooperacao econdmica e social uma decla-
racao do teor seguinte :

“As Delegacoes do Brasil e da China recomendam a
convocacao de uma conferéncia geral dentro dos préximos
meses, com o fim de se criar uma organizagao internacio-
nal de satde.

Tencionam entrar em consulta com os representantes
das outras Delegactes tendo em vista a pronta convoca-
cao dessa conferéncia geral, & qual os governos aqui re-
presentados serao convidados a enviar representantes.

Recomendam que, ao preparar-se um plano para a orga-
nizacao internacional de satide, seja amplamente estudada
a relacdo entre tal organizacao e outras instituicOes, na-
cionais e internacionais, que ja existem ou que possam Vir
a ser criadas no setor da saide, bem como os métodos de
associa-la a essas outras instituicoes.

Recomendam que a organizagao internacional de satde
proposta seja vinculada ao Conselho Econémico e Social’.

Em favor da declaracao falaram treze Dele-
gacoes. O Delegado da Franca sugeriu que as orga-
nizacoes internacionais de saude, assim como 0s
goveérnos, deviam participar da Conferéncia, su-
gestao essa apoiada pelos Delegados do Brasil e da
" China. Os representantes da Reparticio Interna-
cional do Trabalho e da Organizacao de Alimen-
tacao e Agricultura das Nagdes Unidas declara-
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Secretario do Departamento do Interior
e Justica, do Ministério da Justica

ram que suas organizacbes cooperariam estreita-
mente com qualquer érgao de saude que viesse a
ser criado. A declaracio mereceu aprovacao una-
nime dos trinta e seis paises participantes do Co-
mité, entdo presentes. (Relatério da Delegagao do
Brasil a Conferéncia das Nacoes Unidas para a
Organizacao Internacional”, apresentado ao Pre-
sidente da Repﬁblica} pelo Embaixador PEDRO
LEA0 VELOsSO, Imprensa Nacional, 1946) .

E’ de acentuar-se que a Delegacao do Brasil
muito insistiu pela inclusdo da palavra “health”
no capitulo da Carta das Nagoes Unidas relativo
a cooperacdo econdmica e social.

Mais tarde, o Conselho Econdémico e Social
passou a discutir a matéria, em sua primeira
reuniao, realizada em Londres, no comeco de
1946. Na sessac de 7-2-946, P.C. CHANG, re-
presentante da China, apresentou um projeto de

resolucao em torno da convocacdao da conferéncia

internacional de satde (“Journal of the Eco-
nomic and- Social Council”, n° 5, de 9-2-946).
Convém lembrar que a China faz parte do Con-
selho e o Brasil ainda nao é membro do mesmo.

Naquela sessdo, ARCA PARRO, do Perd, decla-
rou que, em face do carater internacional da sat-
de, as nacoes que ainda ndo eram membros da
O.N.U. deviam ser representadas na Conferan-
cia. NOEL BAKER, da Inglaterra, foi do mesmo
ponto de vista, e, também, sugeriu que a Con-
vencao referente a Organizacao Mundial de Satde
tivesse certo nimero de principios gerais. AGLION,
da Franca, disse que o novo organismo deveria
incluir as organizagoes que estavam trabalhando
no campo da satde, mas seria de toda utilidade
se fossem consultados os técnicos que tinham
adquirido grande conhecimento e experiéncia
nesses outros Orgaos.

Aos 15 de fevereiro de 1946, o Conselho, to-
mando em consideracdo a declaracao feita pelas
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Delegacoes do Brasil e da China em Sao Fran-
cisco, relativamente a uma Conferéncia Interna-
cional de Salde, e reconhecendo a urgente neces-
sidade de uma acao mundial no campo da satde
publica, decidiu convocar uma conferéncia inter-
nacional para considerar o objetivo e a apropria-
da organizacao para a atuacao nos assuntos da
satide pablica, bem como as propostas para o es-
tabelecimento de uma Organizacao Internacional
de Satde das Nacoes Unidas; fez sentir que os
membros da O.N.U. deveriam enviar como re-
presentantes pessoas técnicas nas matérias rela-
tivas a saude publica; estabeleceu, também, o
Conselho um Comité Técnico Preparatério para
organizaf projeto de agenda e propostas destina-
dos a consideracao da Conferéncia, tendo nomea-
do dezesseis técnicos para constituirem o Comité,
entre os quais se destacam: THOMAS PARRAN,
dos Estados Unidos da América, e como substi-
tuto — JAMES A. DouLL; Sir WILSON JAMESON,
da Inglaterra; Dr. GERALDO H. DE PAULA SoUSA,
do Brasil; Dr. KARL EvANG, da Noruega; Dr.
RENE SAND, da Bélgica; Dr. P. Z. KinG, da
China.

Nomeou, também, representantes, em carater
consultivo, dos seguintes 6rgaos :

1) Bureau Sanitario Pan-Americano;

2) Reparticio Internacional de Higiene Pu-
blica;

3) Organizacao de Satde da Liga das Na-
coes;
> o

4) U.N.R.R.A.

O Comité Técnico Preparatério deveria reunir-
se em Paris até 15 de marco de 1946 e submeter
seu relatério, inclusive o projeto de agenda e as
propostas, aos membros das Nacoes Unidas e ao

Conselho Econémico e Social, até 1 de maio dc
1946.

Deu, finalmente, o Conselho instrucoes ao Se-
cretario Geral da O.N.U. para convocar a Con-
feréncia até 20 de junho de 1946, e, de acdrdo
com o Presidente do Conselho, escolher o lugar
de reuniao. :

Vemos, portanto, que, desde os passos iniciais
dados pelo Brasil e pela China, em maio e junho
de 1945, até a citada decisao do Conselho, a idéia
ja tinha evoluido sensivelmente,

A Conferén;:ia Internacional de Satde esteve
reunida na cidade de Nova York, de 19 de junh»
a 2 de julho de 1946.

Contava com os representantes de cinquenta
¢ uma Nacoes Unidas. Os governos de treze ou-
tros paises foram representados por observadores.
As autoridades do Controle Aliado da Alemanha
e do Japao também se fizeram representar.

As seguintes organizacoes internacionais foram
representadas, por observadores :

1) Organizacao de Alimentacao e Agricultu-
ra das Nacoes Unidas;

2) Reparticao Internacional do Trabalho;
3) Liga das Sociedades da Cruz Vermelha;

4) Reparticao Internacional de Higiene Pa- -
blica;

5) Bureau Sanitario Pan-Americano;

6) Organizacao Internacional provisoria da
Aviacao Civil;

7) Fundacao Rockefeller;

8) Organizacao Educativa, Cientifica e Cul-
tural das Nacoes Unidas (U.N.E.S.C.0.);
9) U.N.R.R.A.; e

10) . Federacao Mundial das Unidces de Co-
meércio.

Tinha a Conferéncia diante de si, e usou como
base de discussao, as propostas para a Convencao
destinada a criar a Organizacao Mundial de Sas-
de, e as resolucoes adotadas pelo Comité Técnice
Preparatorio.

Como resultado das deliberacoes, os seguintes
documentos foram preparados e assinados :

1) Convencao que cria a Organizacao Mun-
dial de Satde (World Health Organiza-
tion);

2) Ajuste para o estabelecimento de uma Co-
misao Interna da Organizacao Mundial de
Saade; e

3) Protocolo concernente a Reparticio Inter
nacional de Higiene Publica.

Sclicitou a Conferéncia ao Secretario Geral da
O.N.U., para evitar duplicacdo de funcoes, que
fizesse os necessarios ajustes no sentido de trans-
ferir a Comissao Interina, tdo cedo quanto poss”
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vel, as funcdes da Organizacdo de Satide da Liga
das Nacoes, "que foram assumidas pelas Nacoes
Unidas.

A Convencdo que cria a Organizagdo Mundial
de Satide foi assinada aos 22 de julho de 1946..

Passemos a verificar os pontos mais importan-
tes désse diploma. :

PRINC{PIOS

Foram os seguintes os principios adotados e
considerados béasicos a felicidade, as relacoes
amistosas e a seguranca para todos os povos:

Satde é um estado de completo bem estar fisi-
co, mental e social, e ndo apenas a auséncia de
doenca ou enfermidade.

O gbzo do mais alto nivel de satide é um dos
direitos fundamentais de todo sér humano, sem
distincdo de raca, religido, credo politico, condi-
cao econdmica ou social. '

A satide de todos os povos é fundamental para
a consecucdo da paz e seguranga e a mesma de-
pende da inteira cooperacdo de individuos e Es-
tados.

A realizacdo de qualquer Estado na promocao
e protecdo da salide é de valor para todos.

Desigual desenvolvimento em diferentes paises
na protecdo da satide e contrdle da doenca, espe-
cialmente das doencas contagiosas, é um perigo
- comum.

O desenvolvimento saudavel da crianca é de
bésica importancia.

A extensdo a todos os povos dos beneficios dos
conhecimentos médico, psicolégico e conexos, é
essencial a mais completa consecucéo da satde.

Opinido bem informada e ativa cooperacao da
parte do piblico s@o do maior valor no desenvol-
vimento da satide do povo.

Os governos tém responsabilidade pela satde
dos seus povos e a mesma s6 pode ser cumprida
por medidas adequadas.

OBJETIVO

O objetivo da Organizacao Mundial de Satide
serd a consecucdo por todos os povos do mais
alto nivel de satde que for possivel, :

FUNCOES DA ORGANIZACAO

a) agir como autoridade orientadora e coor:
denadora na atividade relativa a satde interna-
cional;

b) estabelecer e manter efetiva colaboragdo
com as Nacoes Unidas, agéncias especializadas,
administracoes governamentais de saide, grupos
profissionais e outras organizacoes que forem
julgadas apropriadas;

c) assistir os governos, mediante pedido, no
fortalecimento dos servicos de satde;

d) fornecer adequada assisténcia técnica e,
em emergéncias, o auxilio necessario, se houver
pedido ou aceitagdo da parte dos governos;

e) prover, ou assistir na provisao, sob pedi
do das Nacoes Unidas, servigos de satde e facili-
dades a grupos especiais, tais como aos povos dos
territérios submetidos ao regimen de Tutela;

f) estabelecer e manter os servicos adminis-
trativos e técnicos que possam ser exigidos, inclu-
sive servicos de epidemiologia e de estatistica;

g) estimular o trabalho de extirpar doencas
epidémicas, endémicas e outras;

h) promover, em cooperacao com outras
agéncias -especializadas, onde for necessario, a
prevencdo de ferimentos acidentais;

i) promover, em cooperacao com outras agén-
cias especializadas, onde fér necessario, o aper-
feicoamento da nutricdo, habitacao, condicdes sa-
nitarias, recreacao, condicoes econ@micas ou de
trabalho;

j) desenvolver cooperacdao entre grupos cien-
tificos e profissionais que contribuem para a me-
lhoria da satde;

k) propor convencoes, acordos e regulamen-
tacoes, e fazer recomendacbes com respeito as
matérias internacionais relativas a safide, e cum-
prir os deveres que lhe podem ser atribuidos &
que condizem com seu objetivo;

1) desenvolver atividades no campo da satde
mental, especialmente a que afeta a harmonia
das relacoes humanas;

m) promover e conduzir pesquisa no campo
da satde;

n) organizar padrdes aperfeicoados de ensino
e treino nas profissdes relacionadas com a saile;
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0) estudar, em cooperacdo com outras agén-
cias especializadas, onde necessario, técnicas
administrativas e sociais que se relacionam com a
saude piblica e cuidado médico, dos pontos de
vista preventivo e curativo, incluindo servigos
hospitalares e de seguranca social;

p) prover informacdo, conselho e assisténcia
no campo da satude;

q) assistir no desenvolvimento de uma bem
informada opiniao plblica entre todos os povos
nas matérias de saide;

r) estabelecer, e rever quando necessario, as
nomenclaturas internacionais de doencas, das cau-
sas da morte e das praticas de satide pablica;

s) padronizar processos de diagnéstico;

t) desenvolver, estabelecer e promover pa-
droes internacionais referentes a produtos alimen-
ticios, biolégicos, farmacéuticos e similares; e

u) tomar, em geral, toda agdo necessaria para
realizar o objetivo da Organizacéao.

MEMBROS

Todos os Estados poderdo ser membros da Or-
ganizacdo. Aos territérios ou grupos de territo-
rios, que néo sejam responsaveis pela conduta das
suas relacoes internacionais, é facultada a admis-
sao como membros associados, mediante pedido
feito em favor dos mesmos por um membro ou
outra autoridade que tenha responsabilidade pelas
respectivas relacoes internacionais. Compete a
Assembléia Mundial de Satde decidir a respeito.

ORGAOS

1) Assembléia Mundial de Saiade (World
Health Assembly);

2) Conselho Executivo; e

3) Secretariado.

A Assembléia Mundial de Satde sera composta
de delegados representantes dos membros. Cada
membro terd no maximo trés delegados, que de-
verdo ser escolhidos dentre pessoas qualificadas
pela sua competéncia técnica no campo da satde,
preferentemente representando a administracao
nacional de satide..

A Assembléia reunir-se-4 em sessbes anuais @
em sessoes especiais, quando necessario; elegeré
seu Presidente e adotaré suas regras de processo,

Sio Funcoes da Assembléia Mundial de Sa
de:

a) determinar as politicas da Organizagao;

b) indicar os membros autorizados a designar
as pessoas para servirem no Conselho Executivo;

¢) nomear o Diretor Geral;

d) rever e aprovar relatérios e atividades do
Conselho, e do Diretor Geral, e instruir o primeiro
relativamente as matérias sdbre as quais acao,
estudo, investigacdo ou relatério podem ser con-
siderados desejaveis;

e) estabelecer os comités que forem conside-
rados necessirios para o trabalho da Organiza-
cao;

f) ‘supervisionar as politicas financeiras da
Organizacao e rever e aprovar o orcamento;

g) instruir o Conselho e o Diretor Geral para
trazerem a atencdo dos membros e das organiza-
coes internacionais, governamentais ou nao-gover-
namentais, algum assunto relativo a satde e que

a Assembléia pode considerar apropriado;

h) convidar qualquer organizagdo internacio-
nal ou nacional, governamental ou nao-governa-
mental, que tem responsabilidades relacionadas
as da Organizacdo, no sentido de nomear repre-
sentantes para participarem, sem direito de voto,
em suas reunides ou nas dos comités e conferén-
cias reunidas sob sua autoridade, nas condicoes
que forem prescritas; mas, no caso de organiza-
¢oes nacionais, os convites devem ser expedidos
somente com o consentimento do govérno res-
pectivo;

i) considerar recomendacoes sobre saude fei-
tas pela Assembléia Geral, Conselho de Seguran-
ca, Conselho Econémico e Social ou Conselho de
Tutela das Nacgoes Unidas, e relatar a ésses érgaos
a respeito dos passos dados pela Organizacao para
executar tais recomendacoes;

j) relatar ao Conselho Econémico e Social,
na forma do acérdo que houver entre a Organiza-
cao e as Nacoes Unidas;

k) promover e conduzir pesquisa no campo
da sade pelo estabelecimento de suas préprias
instituicGes ou por cooperacdo com instituicoes
oficiais ou ndo oficiais de algum membro, com o
consentimento do seu govérno;

I) estabelecer outras instituicoes que forem
consideradas desejaveis; e
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m) tomar qualquer outra acdao adequada a
realizar o. objetivo da Organizacao.

A Assembléia de Satde tera autoridade para
adotar convencoes ou acordos com respeito a ma-
térias que estejam dentro da competéncia da Or-
ganizacao. Dois tercos dos votos da Assembléia
serao exigidos para adocao de tais convencoes ou
acordos, que entrarao em vigor para cada mem-
bro quando aceitos pelo mesmo na forma do res-
pectivo processo constitucional.

Tera a Assembléia autoridade para adotar re-
gras concernentes a:

1) exigéncias sanitarias e de quarentena e ou-
tros procedimentos destinados a evitar a propa-
gacao internacional da doenca;

2) nomenclaturas com respeito a. doencas,
causas da morte e praticas de satde publica:

3) padroes relativos a processos de diagnos-
tico para uso internacional; e

2

4) padroes referentes a seguranga, pureza e
valor de produtos biolégicos, farmacéuticos e si-
milares, que estejam no comércio internacional.

A Assembléia tera competéncia para fazer re-
comendacoes aos membros relativamente a algum
assunto da competéncia da Organizacao.

CONSELHO EXECUTIVO

O Conselho sera constituido de dezoito pessoas
designadas por dezoito membros. A Assembléia,
tomando em conta uma equitativa distribuicao
geografica, elegerd os membros que poderao de-
signar as pessoas para servirem no ‘Conselho.
Cada um désses membros nomeara uma pessoa
técnicamente qualificada no campo da satde, que
pode ser acompanhada por substitutos e assesso-
res:

Reunir-se-a o Conselho duas vézes por ano e

determinara o lugar de cada reuniao.

SAO FUNCOES DO CONSELHO

‘a) executar as decisoes e politicas da Assem-
bléia de Saude;

b) realizar outras funcoes que lhe forem atri-
buidas por aquéle 6rgao;

c) aconselhar a Assembléia nas questoes de
sua competéncia e nas matérias conferidas a Or-

ganizacao por convengoes, acordos e regulamen-
tacoes;

d) submeter, de sua propria iniciativa, conse-
ihos ou propostas a Assembléia;

e) preparar a agenda das reunices désse
orgao;

f) submeter a Assembléia, para consideracio
e aprovacao, um programa geral de trabalho rela-
tivo a um periodo especifico;

g) estudar todas as questdes que estejam den-
tro de sua competéncia; e

h) tomar medidas de emergéncia, de acordo
com as fungGes e recursos financeiros da Organi-
zacao, para enfrentar acontecimentos que exigem
imediata acdo.

O Conselho exercera em favor da Assembléia
os poderes que, pela® mesma, lhe forem delega-
dos.

SECRETARIADO

O Secretariado compor-se-4 do Diretor Geral e
do pessoal técnico e administrativo que a Organi-
zacao possa exigir.

O Diretor Geral sera nomeado pela Assembléia
de Sadde, por indicacdo do Conselho Executivo,
nos térmos que aquela determinar. O Diretor

S

Geral, sujeito a autoridade do Conselho, sera o

principal funcionario técnico e administrativo da

Organizacao.

Esse Diretor sera ex-officio o Secretario da As-
sembléia de Saude, do Conselho, de todos os Co-
mit'3s e Comissoes da Organizacido e das conferén-
cias convccadas pela mesma. Ele pode delegar
essas funcoes. Nomeara o pessoal do Secretariado,
de acordo com as regras estabelecidas pela As-
sembléia. A principal consideracao na nomeacao
do pessoal sera assegurar que a eficiéncia, a inte-
gridade e o carater de representaciao internacio-
nal do Secretariado sejam mantidos no mais alto
nivel. Devida atencdao devera, também, ser pres-
tada a importancia do recrutamento a ser feito
numa base geografica tao extensa quanto possi-
vel.

COMITES

O Conselho estabelecerd os Comités que a As-
sembléia pode ordenar e, de sua prépria inicia-

I BRI Seey
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tiva ou proposta do Diretor Geral, estabelecera
outros Comités considerados desejaveis para servir
a algum proposito dentro da competéncia da Or-
ganizacao.

CONFERENCIAS

A Assembléia e o Conselho podem convocar
conferéncias locais, gerais, técnicas ou outras es-
peciais, para considerarem algum assunto que es-
teja na competéncia da Organizacao e podem
providenciar pela representacao em tais conferén-
cias de organizacoes internacionais e, com o con-
sentimento do govérno interessado, de organiza-

coes nacionais, governamentais ou nao-governa-
mentais,

SEDE

A localizacao da sede da Organizacao sera de-

terminada pela Assembléia, apds consulta com as
Nacoes Unidas.

ORCAMENTO E DESPESAS

O Diretor Geral preparara e submetera ao Con-
selho as estimativas orcamentarias anuais da Or-
ganizacdo. O Conselho considerard e submetera
a Assembléia a estimativa orcamentaria, com as
recomendag¢bes que julgar conveniente fazer.

VOTAGAO

Cada membro tera um voto na Assembléia de
Saude. As decisoes, em questoes importantes, se-
rao tomadas por. maioria de dois tercos dos mem-
bros presentes e votantes. Sio questoes impor-

tantes : a adocao de convengdes ou acordos; a

aprovacao de acordos que estabelecem a relacdo
da Organizacdo com as Nacoes Unidas e organi-
zacoes e agencias inter-governamentais, e emen-

das a Convencao que cria a Organizacao Mundial
de Saude.

RELATORIOS SUBMETIDOS FPOR ESTADOS MEMBROS

Cada membro relatara, anualmente, a Organi-
zacao em torno da acao tomada e progresso rea-
lizado no aperfeicoamento da satde do seu povo;
fara relatério, também, a respeito da acdo desen-
‘volvida relativamnte as recomendacoes dadas ac

mesmo pela Organizacdo e com respeito as con-
vencoes, acordos e regulamentacoes.

Comunicarao os membros, prontamente, a Or-
ganizacdo, as mais importantes leis, regulamen-
tacoes, relatérios oficiais e estatisticas pertinen-
tes a saude, que tenham sido publicados nos res-
pectivos territorios.

AJUSTES REGIONAIS

A Assembléia . definira de tempo a tempo as
areas geograficas nas quais é desejavel estabele-
cer uma organizacao regional, e pode, com o con-
sentimento da maioria dos membros situados den-
tro de cada area assim definida, estabelecer uma
crganizacao regional para verificar e estudar as
necessidades especiais de cada zona. Tal orgao
sera parte integrante da Organizacao e consistira -
de um Comité Regional e de uma Reparticao
Regional. ;

Os comités regionais serao compostos de repre-
sentantes dos Estados membros e dos membros
associados na regiao respectiva. Territorios ou
grupos de territérios dentro da area, que nao se-
jam responsaveis pela conduta de suas relacoes
internacionais e que nao sejam membros asso-
ciados, terdo o direito de ser representados e de
participar nos comités regionais.

A natureza e extensao dos direitos e obrigagécs
désses territérios ou grupos de territérios nos
comités regionais serdo determinados pela As-
sembléia de Satde. Os comités reunir-se-do tan-
tas vézes quantas forem necessarias.

Suas principais funcoes:

a) formular politicas relativas a matérias e
carater exclusivamente regional;

b) supervisionar as atividades da Reparticao
Regional;

c) sugerir a Reparticao Regional a convoca-
cao de conferéncias técnicas e trabalho adicional
ou investigacdo nos assuntos de satde que, na
opiniao do Comité Regional, podera promover a
realizacao do objetivo da Organizacao dentro da
zona;

d) cooperar com o comité regional das Na-
¢oes Unidas e com os de outras agéncias especia-
lizadas e organizacoes internacionais regionais

que tenham interésses em comum com a Organi-
zacao.
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' Sujeito a autoridade do Diretor Geral da Orga-
nizacdo, a Reparticdo Regional sera o o6rgao ad-
ministrativo do Comité Regional. O Chefe dessa
Reparticdo sera o Diretor Regional nomeado pelo
Conselho Executivo, de acérdo com o Comité,

A Organizagao Sanitaria Pan-Americana, re-
presentada pelo “Bureau” Sanitario Pan-America-
no, as Conferéncias Sanitarias Pan-Americanas e
todas as outras organizacoes de satide inter-go-
vernamentais e de carater regional em existéncia
anteriormente a data da assinatura da Conven-
cao que cria a Organizacao Mundial de Satde,
serao, em devida forma, integradas nesta tltima
Organizacao. Isso sera efetuado logo que seja
praticavel, através de acdo comum baseada no
consentimento mutuo das autoridades competen-
tes, manifestado por meio das organizacoes res-
pectivas.

CAPACIDADE LEGAL, PRIVILEGIOS E IMUNIDADES

Gozara a Organizacao, no territério de cada
membro, capacidade legal e os privilégios e imu-
nidades que possam ser necessarios para o cum-
primento do seu objetivo e exercicio de suas fun-
coes.

RELAGOES COM OUTRAS ORGANIZAGOES

Entrara em relacao com a Organizacao das Na-
coes Unidas como uma das agéncias especializa-
das referidas no art. 57 da Carta. Estabelecera
efetivas relacOes, e cooperard estreitamente com
outras organizagOes inter-governamentais,

REDACAO, INTERPRETACAO, VIGENCIA

A Convencao que cria a Organizacdo Mundial
de Satde foi redigida nos idiomas chinés, inglés,
francés, russo e espanhol. Os textos originais se-
riam depositados nos arquivos das Nacoes Uni-
das. O Secretario Geral da O.N.U. enviaria
copias auténticas aos governos representados na
Conferéncia.

Qualquer questdo ou disputa concernente a in-
terpretacdo ou aplicagao da Convencdo, que nao
seja resolvida por negociacdo ou pela Assembléia
Mundial de Satide, sera atribuida a Corte Inter-

nacional de Justica.

A Convencao entraria em vigor quando vinte
e seis paises membros das Nacoes Unidas se tor-
nassem partes na mesma.

AJUSTE RELATIVO A COMISSAO INTERINA DA ORGA-
NIZACAO MUNDIAL DE SAUDE

Outra medida adotada na Conferéncia Interna-
cional de Satde foi o ajuste referente ao estabe-
lecimento de uma Comissao Interina da Orga-
nizacdo Mundial de Satde, cujo instrumento foi
assinado aos 22 de julho de 1946, também na
cidade de Nova York. A Comissdo seria com-
posta de dezoito pessoas a serem designadas por
dezoito Estados, entre os quais estdo: Brasil,
China, Estados Unidos da Ameérica, Inglaterra,
Franca, Rissia e Canadd. Cada Estado designa-
ria uma pessoa técnicamente qualificada no cam-
po da satde.

Funcbes mais importantes da Comissao Inte-

rina :

a) convocar a primeira sessao da Assembléia
Mundial de Satide o mais cedo possivel;

b) preparar e submeter aos signatarios do
ajuste, pelo menos seis semanas antes da primeira
sessao da Assembléia, a agenda proviséria para
aquela sessdo e os documentos e recomendagoes
exigidos, incluindo :

I — propostas para o programa e o or-
camento do primeiro ano da Orga-
nizacao;

II — estudos relativos a localizagdo da

sede da Organizacao;

III — estudos referentes a definicao das
areas geograficas, com o objetivo
de estabelecer organizacao regio-
nais; e

£ IV — projeto relativo ao regimento para
o pessoal da Organizagao.

c) entrar em negociagoes com a Organizacao
das Nacoes Unidas, com a finalidade de preparar
acordo, conforme estatui o art.. 57 da Carta.
Esse acoérdo podera :

I — prover efetiva cooperacao entre as
duas organizagoes na consecugao
dos seus propdsitos comuns;

D ——
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II — facilitar, na conformidade do arti-
go 58 da Carta, a coordenacéo das
politicas e atividades da Organiza-
¢ao com as de outras agéncias espe-
cializadas; e

III — ao mesmo tempo, reconhecer a au-
tonomia da Organizagao dentro do
campo de sua competéncia.

d) tomar todas as medidas necessérias para
transferir, a Comissao Interina, as funcoes, ativi-
dades e ativos da Organizacao de Saude da Liga
das Nagoes, que tenham sido atribuidas as Na-
¢oes Unidas;

e) promover as medidas indispensé'veis, de
acordo com as provisoes do Protocolo concernen-
te a Reparticao Internacional de Higiene Publica,
assinado em 22 de julho de 1946, para transferir
a Comissao Interina os deveres e funcoes da Re-
partic@io, e iniciar a agdo necessaria para facilitar
a transferéncia dos ativos e passivos da mesma
Reparticao a Organizagao Mundial de Satde, sob
a condicao da terminacéo do Acérdo de Roma de
1907;

f) entrat em entendimentos com a Organiza-
cao Sanitaria Pan-Americana e outtas organiza-
coes de salide inter-governamentais e regionais em
existéncia;

g) empreender as preparagoes iniciais para
rever, unificar e fortalecer as convencoes sanité-
rias internacionais que atualmente existem;

h) rever o aparelhamento existente e em-

preender o trabalho preparatério que for necessé-
rio para:

e I — a préoxima revisdo decenal das
' “Listas internacionais das causas

3 da morte” (incluindo as listas ado-
=3 tadas pelo Acoérdo mundial de
1934, relativo as estatisticas das

X, causas da morte); e

: II — o estabelecimento das “Listas in-
ternacionais das causas da morta-
lidade”.

i) estabelecer efetiva unidao com o Conselho
Econémico e Social e respectivas comissoes, espe-
cialmente a Comissao de Drogas Narcéticas; e

j) considerar problema urgente de satide cujo
conhecimento lhe for dado por algum govérno.

A Comissdao Interina poderia organizar os co-
mités indispensaveis; elegeria seu Chefe; adota-
ria suas regras de processo e nomearia um Secre-
tario Executivo, que:

a) seria o principal funcionério técnico e
administrativo;

b) seria, ex-officio, o Secretario da Co-
missdao e dos respectivos comités;

c) teria livre acesso as administracoes
nacionais de satide, do modo que fosse
aceito pelo govérno respectivo; e

d) realizaria outras funcoes e deveres que
lhe atribuissem a Comissao Interina.

O Secretario Executivo, sujeito a autoridade da
Comissao Interina, nomearia o pessoal técnico e
administrativo que fosse exigido.

A Comissao reunir-se-ia, pela primeira vez, na
cidade de Nova York, imediatamente apds sua
designacao. As suas despesas seriam custeadas
pelas Nacoes Unidas.

O Secretario Executivo prepararia e a Comis-
sao reveria e aprovaria estimativas :

a) para o periodo compreendido entre o
estabelecimento da Comissdo e ....
31-12-946; e

b) para os periodos subseqiientes, se ne-
Ccessario.

A Comissao submeteria um relatério de suas
atividades a Assembléia de Satde, na primeira
sessao desta. Cessaria de existir mediante resolu-

cao da Assembléia, a ser tomada na primeira
Sessao.

PROTOCOLO CONCERNENTE A REPARTICAO INTER-
NACIONAL DE HIGIENE PUBLICA

E’ um dos documentos assinados na Conferén-
cia Internacional de Satde. Os governos signaté-
rics do Protocolo concordaram que os deveres e
funcbes da Reparticio Internacional de Higiene
Pablica (“Office International d’Hygiene Publi-
que”), conforme foram definidos no acérdo assi-
nado em Roma, aos 9 de dezembro de 1907, se-
rao realizados pela Organizacdo Mundial de SaG-
de ou pela respectiva Comissdo Interina, e por
estas também seriam executados os deveres e
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funcoes conferidos aquela Reparticdo por con-

vencoes internacionais.

O Acordo de 1907 sera terminado e a Reparti-
cao dissolvida quando todas as partes naquela
con{/eﬁgéo tenham assim concordado. Foi esta-
belecido que qualquer govérno, parte nc diploma
de 1907, concordou, pelo fato de assinar o Proto-
colo, com a terminacao do referido Acordo, mas
se todos os signatarios déste nao tiverem concor-
dado com a terminacjo até 15 de novembro de
1949, entao os Estados partes no Protocolo de-

nunciarao o instrumento de 1907.

O Protocolo entraria em vigor quando ao mes-
mo tivessem aderido vinte governos, partes no
Acordo de 1907.

Ai estao, em linhas gerais, os resultados da
Conferéncia Internacional de SatGde. As notas re-
lativas aos trés documentos: Convencao, Ajuste
e Protocolo — foram tiradas de papéis manda-
dos mimeografar pelo Conselho Econémico e So-
cial das Nacoes Unidas. Consultamos, também,

o que contém a ata final da Conferéncia.

*

Em favor da satde humana, tem havido, atra-
vés da historia, variadas atividades. Mas a luta
internacional contra as epidemias comecou nos
meados do século dezenove, segundo DANIEL
ANTOKOLETZ, “Tratado de Derecho Internacional
Publico” (Libreria y editorial La Facultad, Bue-
nos Aires, 1945). Em 1851, reuniuse em Paris
uma Conferéncia Sanitaria, em que foram apro-
vadas medidas contra cdlera e foi criada uma
Comissdao de Higiene, com sede em Constantino-
pla e sucursal em Alexandria. Depois, houve ou-
tras conferéncias da mesma natureza — em Paris
— 1859; Constantirjopla — 1866; Viena — 1874;
Washington — 1881; Roma — 1885; Veneza —
1892; Dresde — 1893; Paris — 1894; Veneza —

1897; Paris — 1903. Na Conferéncia de Paris
'(1903), foi firmada, em 3 de dezembro, a con-
vencao que criou a “Reparticao Sanitaria Interna-
cional de Paris”, que, a partir de 1907, passou a
ser denominada — “Reparticao Internacional de
Higiene Publica (“Office Internacional d’Hygienc
Publique”). Aos 17-11-1912 foi assinada nova
convencao sanitaria, em Paris, e outras nos anos
de 1926 e 1938, Essas convencées unificaram o0s
prccedimentos profilaticos contra a cdélera, peste

bubdnica, febre amarela, tifo e outras epidemias.

O mesmo autor lembra que, nas Ameéricas, a
campanha em favor da higiene foi intensa. Na
segunda Conferéncia Pan-Americana de Higiene,
de 1902, foi recomendada a criacao de uma Re-
particao Sanitaria. Naduele ano e em 1905, reu-
niram-se em Washington duas conferéncias sani-
_;’cérias. Na dltima, firmou-se a “Convencdo de
Washington”, de 14-10-1905, para combater a
colera, peste bubonica e febre amarela. Posterior-
mente, realizaram-se novas conferéncias do mes-
mo género — Meéxico, em 1907; Sdo José de Costa
Rica — 1909-1910; Santiago do Chile — 1911;
Montevidéu — 1920. A Conferéncia Pan-Ame-
ricana, de 1923, aprovou um conjunto de princi-
pios e procedimentos de administracao em maté-
ria de satde publica, e recomendou ao “Bureau”
Sanitario Pan-Americano a preparacio de um Cé-
digo Sanitario Maritimo, para submeté-lo 4 con-
sideracao da Conferéncia de Havana. Nesta,' foi
firmada a “Convencao Sanitaria Pan-Americana”,
de 14-11-1924. Em 1934, reuniu-se, na cidade de
Buenos Aires, nova Conferéncia Sanitiria Pan-
Americana; no Rio de Janeiro, celebrou-se outra,
em- 1942,

W

No ambito mundial, um dos mais significativos
passos ja dados em favor do bem-estar dos povos,
foi a Conferéncia Internacional de Satde, de
1946, de que resultou a mencionada Organizacao
Mundial de Satde.

e




ORGANIZACAO MIUNDIAL DE SAUDE 49

Os principios que foram adotados, por serem
considerados basicos a felicidade, as relacGes
amistosas e a seguranca para todos os povos, hao
de repercutir, conforme se espera, de mecdo favo-

ravel na vida de numerosas populacoes.

Diz o primeiro principio: Saidde é um estado
de completo bem estar fisico, mental e social, e
nao apenas a auséncia de doenca ou enfermidade.
Esta ai uma -definicio em sentido bem amplo.
Nio quizeram os técnicos que representaram as
Nacoes e diversos o6rgaos de carater internacio
nal, estabelecer um conceito estrito de satde. Na
definicdo, esta incluido o bem-estar social e men-
tal. Este é necessario as relacoes amistosas entre
0s paises.

Tanto assim é que, de acéordo com outro pre-
ceito constante da Convencao, a saude ‘de todos
os ‘povos é fundamental para a consecucao da
paz e seguranca e a mesma depende da inteira

cooperacao de individuos e Estados.

As Nacoes Unidas, através da Carta, haviam
declarado que favoreceriam a solucao dos proble-
mas internacionais econdmicos, sociais, sanitarios
e conexos. O que se efetuou na Convencao de

julho de 1946 é complemento daquele Diploma.

E’ de salientar-se o papel do Brasil na realiza
cao de tao 1til trabalho, destinado a beneficiar

as populacoes de todo o Globo.



