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RESUMO

A Resolucdo n® 487/2023 do Conselho Nacional de Justica estabeleceu diretrizes para
a reorientacao do Poder Judiciario em relagdo as pessoas com transtornos mentais
em conflito com a lei. O presente artigo apresenta as acdes estratégicas do Tribunal
de Justica da Paraiba, destacando a experiéncia do Nucleo de Analistas Judiciarios,
vinculado ao Grupo de Monitoramento e Fiscalizacdo dos Sistema Carcerario
e Socioeducativo da Paraiba (NAJ/GMF/TJPB) na implementacdo da Politica
Antimanicomial no judiciario. Ressalta-se a atuagdo do GMF/PB na readequagao
da aplicacdo de Medidas de Seguranca em conformidade com a legislacdo vigente,
especialmente a Lei 10.216/2001 e a Convencao sobre os Direitos das Pessoas com
Deficiéncia, e na promocao de alternativas ao modelo manicomial, por meio do tra-
balho do NAJ na construcdo de novos fluxos de atencgdo, realizagao de exames de
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insanidade mental e de articulagdo com o servigos de saude mental, garantindo que
as medidas de seguranca efetivem o cuidado em saude. O artigo também aborda os
desafios enfrentados, como a necessidade de descentralizacdo das a¢des, o enfren-
tamento da resisténcia cultural e a realizacdo de capacitacdo continua dos atores
envolvidos. A experiéncia do NAJ se apresenta como um modelo para outras insti-
tui¢des, demonstrando a viabilidade da Politica Antimanicomial do Judiciario, o que
reflete uma justica mais humanizada e alinhada aos direitos humanos.

Palavras-chave: Politica Antimanicomial, Saide Mental, Direitos Humanos.
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1 INTRODUCAO

A Resolucdo n° 487/2023 do Conselho Nacional de Justica (CNJ) estabeleceu
diretrizes concretas para a reorientagao das praticas do Poder Judiciario em relagao
as pessoas com transtornos mentais em conflito com a lei. Ao propor a adequagao
da aplicagao das medidas de seguranca a Lei n® 10.216/2001 e a Convencao sobre
os Direitos das Pessoas com Deficiéncia, a norma busca promover a superacdo do
modelo manicomial e assegurar uma abordagem mais inclusiva e humanizada no
tratamento dessas pessoas, alinhada com os principios da Reforma Psiquiatrica e
os direitos humanos. Nesse contexto, este artigo apresenta um relato de experién-
cia sobre as acdes do Tribunal de Justica da Paraiba (TJPB) para a implementagao
da Politica Antimanicomial no judiciario paraibano, com destaque para o estra-
tégico trabalho do Nucleo de Analistas Judiciarios (NAJ), vinculado ao Grupo de
Monitoramento e Fiscalizacdo do Sistema Carcerario e Socioeducativo (GMF/PB).

A atuacdo do NAJ/GMF tem sido decisiva para a construgdo de fluxos de
atengdo que priorizam o cuidado em satide mental, na realizacdo de exames de
insanidade mental e na articulagdo com os servicos de saude comunitarios, garan-
tindo que a resposta judicial seja pautada pela atencao integral em saide mental
e pela inclusao.

Neste trabalho serdo abordados também os avangos e desafios dessa
experiéncia, ressaltando ainda a necessidade da descentralizacao das agdes, do
enfrentamento das resisténcias culturais e da capacitacdo continua dos atores do
sistema de justica.

2 POLITICA ANTIMANICOMIAL E MEDIDAS DE
SEGURANCA: READEQUACAO LEGAL, CONTROLE DE
CONVENCIONALIDADE E A TRANSICAO DE PARADIGMAS

Fundamentada nos principios dos direitos humanos, a Resolucdao n°
487/2023 do CNJ propde um novo olhar em relagdo as medidas de seguranca
aplicaveis a pessoas com transtorno mental e qualquer tipo de deficiéncia psicos-
social, consideradas inimputaveis. No entanto, antes de apresentar novidades ou
inovacdes, o que a resolucao estabelece é uma readequacao legal dessas medi-
das a legislagao vigente, em especial a Lei n® 10.216/2001 e a Convengao sobre os
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Direitos das Pessoas com Deficiéncia, podendo ser considerada um exemplo de
controle de convencionalidade.

O controle de convencionalidade, na acep¢do de Trindade (1996), é um
mecanismo do direito internacional para verificar a compatibilidade do direito
interno de um pais com tratados internacionais em vigor, principalmente os rela-
cionados aos direitos humanos.

Segundo ele, o controle deve ser exercido pelos tribunais internos, que
devem interpretar e aplicar o direito nacional em conformidade com as normas e
jurisprudéncias internacionais de protecao aos direitos humanos. Nesse contexto,
a Convencao sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia (CDPD), ratificada
pelo Brasil com status de emenda constitucional, impde a obrigacao de garantir o
respeito pela dignidade e autonomia das pessoas com transtornos mentais. Dessa
maneira, as medidas de seguranca, tal como tradicionalmente aplicadas, frequen-
temente violavam os preceitos da CDPD, uma vez que se baseiam em estigmas e
preconceitos que reforcam a exclusdo social e a institucionalizacao.

A politica antimanicomial, nesse cenario, propde uma readequacao radical:
abandonar a logica de segregacao e tutela em favor de praticas que reconhecam
as pessoas inimputaveis como sujeitos plenos de direitos. Para tanto, o Poder
Judiciario passa a rever a aplicagao das medidas de seguranca, de modo a garantir
as pessoas com transtorno mental em situagao de conflito com a lei o acesso a
servicos de saide mental comunitarios, como preconiza a Lei n® 10.216/2001.

Historicamente, o tratamento juridico da inimputabilidade no Brasil se pau-
tou por uma légica que associava transtornos mentais a periculosidade. Segundo
Prado e Schindler (2017), essa concepgao, profundamente arraigada no Codigo
Penal de 1940, legitimava a imposicao de medidas de seguranca, muitas vezes sem a
necessaria proporcionalidade ou reavaliagao peridédica. Como argumenta Caetano
(2019), os inimputaveis eram transformados em sujeitos “eternamente perigosos”,
submetidos a privagdes de liberdade indefinidas sob o manto da protegdo social.

Em contrapartida, a Resolucdo CNJ n° 487/2023 busca mitigar essas dis-
tor¢Oes ao estabelecer diretrizes para a execucao e fiscalizacao das medidas de
seguranca, propondo praticas alinhadas a Lei Antimanicomial (Lei n°® 10.216/20071).
Contudo, como aponta Cerqueira Correia (2019), a simples formalizagdo de diretri-
zes ndo é suficiente para superar as raizes culturais e institucionais que perpetuam
a exclusao social dos inimputaveis.
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Para tanto, faz-se necessaria a superacao da logica da periculosidade, o
que implica a adogdo da presuncao de sociabilidade como novo paradigma. De
acordo com Barros-Brisset (2012, p. 124), é preciso avancar “na direcao desejavel
da substituicao da presungao da periculosidade pela presuncdo de sociabilidade,
pois quando se trata da experiéncia humana, sdo imprevistas, inéditas e inven-
tivas as respostas do sujeito ao real — louco ou ndo, um por um e via de regra.”
Nessa perspectiva, as pessoas com transtornos mentais deixam de ser considera-
das intrinsecamente perigosas, e, ao contrario, passam a ser reconhecidas como
capazes de viver em sociedade, desde que recebam o suporte necessario.

Essa mudanga paradigmatica exige que as medidas de seguranca sejam
compreendidas como excepcionalissimas, aplicadas apenas quando absoluta-
mente indispensaveis e pelo menor tempo possivel. Dessa maneira, a articulacdo
entre Judiciario, sistema de saude e assisténcia social é essencial para romper com
a cultura da institucionalizacdo e promover a constru¢ao da atengao integral em
saude mental.

3 A POLITICA ANTIMANICOMIAL DO JUDICIARIO
PARAIBANO: CONTEXTO HISTORICO, AVANCOS E
PERSPECTIVAS

O Tribunal de Justica da Paraiba (TJPB) ja vinha discutindo a necessidade de
adequar as medidas de seguranca aplicadas a pessoas com transtorno mental em
conflito com a lei. Nesse contexto, foi criado, por meio da Portaria n° 01/2009, o
Grupo Interinstitucional de Trabalho Interdisciplinar em Satiide Mental (Gitis), com
base na Lei n®10.216/2001 e na Resolucao n° 35/2011 do CNJ. Entre suas iniciativas,
o Gitis promoveu em 2020 o | Webinario Paraibano de Politica para Pessoas com
Transtorno Mental em Conflito com a Lei e elaborou o Plano Estadual de Atengao
Integral para essa populagao.

Apos a edicdo da Resolugcao CNJ n° 487/2023, o TJPB firmou, em 25 de abril de
2023, um Termo de Cooperagao com diversos 6rgaos estaduais, como as Secretarias
de Saltde (SES/PB), Desenvolvimento Humano (SEDH/PB) e Administragao
Penitenciaria (SEAP/PB), além do Ministério Publico, Defensoria Plblica e entida-
des municipais, para implementar o Programa de Atencao Integral a Pessoa com
Transtorno Mental em Conflito com a Lei do Estado da Paraiba (PROA-PB).
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Com o objetivo de fortalecer a Politica Antimanicomial no ambito judi-
ciario, o T)PB criou o Nucleo de Analistas Judiciarios (NA)), ligado ao Grupo de
Monitoramento e Fiscalizacdo do Sistema Carcerario (GMF), por meio do Ato
da Presidéncia n° 71/2023. Essa equipe auxilia os juizos na analise e sugestdao de
medidas adequadas para pessoas com transtornos mentais ou deficiéncias psicos-
sociais, garantindo a elaboragao e implementagao do Projeto Terapéutico Singular
(PTS) em parceria com a Equipe de Avaliacdo e Acompanhamento das Medidas
Terapéuticas (EAP). Além disso, a equipe do NAJ/GMF passou a representar o
poder judiciario paraibano nos espacos de construcao da nova politica. Ressalta-se
que esse trabalho contou com o apoio técnico do Programa Fazendo Justica, uma
parceria do CNJ com o PNUD.

Um dos espacos estratégicos foi o grupo gestor do PROA-PB, composto
por representantes de diversos 6rgaos estaduais e municipais, e pelo Grupo de
Pesquisa e Extensdo Loucura e Cidadania (Loucid/UFPB). Em outubro de 2023,
esse grupo aprovou um Plano Emergencial para Reorientagcdo da Politica e esta-
beleceu novos fluxos para exames de insanidade mental e medidas de seguranca,
alinhados ao PTS.

Em fevereiro de 2024, foi decretada a interdi¢do parcial da Penitenciaria de
Psiquiatria Forense (PPF), seguida pela criacdo do Comité Estadual Interinstitucional
de Monitoramento da Politica Antimanicomial (Ceimpa-PB), em abril de 2024, para
apoiar as acoes de desinstitucionalizacdo e monitorar a Politica Antimanicomial.

Para concretizar a importancia desse trabalho e os avancos conquistados,
tem-se o registro de que no inicio do trabalho do grupo gestor, havia 104 pessoas
internas na PPF. Atualmente 38 (trinta e oito), sendo 37 (trinta e sete) homens e 1
(uma) mulher, ainda aguardam a desinstitucionalizacdo. Destas, 7 (sete) ainda ndo
possuem definicdo de medida de seguranca, sendo monitoradas pelo NAJ/GMF.
Entre as 20 (vinte) que cumprem medida de seguranca, 9 (nove) aguardam a ela-
boragdo de um Projeto Terapéutico Singular (PTS) e 11 (onze) tém medidas cujo
tempo excede o previsto pela resolucdo, estando, por isso, em processo de revisdo.
Outras 11 (onze) pessoas ja possuem decisao de desinternamento, mas aguardam
vagas em servicos especificos da rede de atencao.
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3.1 IMPLEMENTAGAO DA POLITICA ANTIMANICOMIAL NO
ESTADO

O PROA-PB passou a intermediar o fluxo de atencao integral a pessoa com
transtorno mental em conflito com a lei, considerando a singularidade de cada
caso, para a criacao de alternativas a internacao na PPF, seja na fase processual
(internacao provisoria) ou apos a prolacao da sentenca.

Como estratégia para fortalecimento e implementacao do PROA/PB, o
NAJ/GMF tem a fungdo de apoiar os magistrados e magistradas no andamento
dos processos relacionados as medidas de seguranca, facilitando a interagdo entre
o Judiciario e a EAP, com o objetivo de assegurar atencdo integral a essas pessoas.

De acordo com os novos fluxos, os processos envolvendo pessoas com trans-
torno mental ou qualquer outro tipo de deficiéncia psicossocial sao direcionados
ao NAJ/GMF, que encaminha as demandas a EAP-desinst e fornece informagdes
sobre o acompanhamento das medidas de seguranca para a instrugao dos pro-
cessos. Além disso, o Nucleo é responsavel por organizar os exames de insanidade
mental, que passaram a ser realizados no Setor de Pericias da Secretaria de Saude
do Estado da Paraiba.

Varias estratégias foram pensadas e efetivadas para a implementagao do
programa, como o estreitamento das relagdes com a Secretaria de Saude do
Estado, especialmente com a coordenagao de saide mental. Além disso, foram
realizadas diversas reunides formativas e de discussdo geral com a Rede de Atencao
Psicossocial (RAPS) e a EAP-desinst, objetivando manter o didlogo e a colaboragéo
entre as equipes.

Outro ponto importante na atuacao do NAJ/GMF é o suporte quanto
as duvidas que surgem no decorrer dos mais variados processos que envolvem
pessoas com transtorno mental em conflito com a lei. A exemplo disso, foi cons-
truido um fluxo de atendimento durante as audiéncias de custddia, bem como de
atencao a crise Nos casos em que pessoas em situacao de privacao de liberdade
apresentam demandas de urgéncia relacionadas a sofrimento mental.

Assim, o NAJ/GMF, a partir de sua atuagao interdisciplinar que preza pelo
trabalho em rede, passou a ser referéncia dentro do Tribunal de Justica para os
processos envolvendo demandas de saide mental, tornando o judiciario parai-
bano mais acessivel, articulado e em sintonia com a Resolugao n° 487/2023 do CNJ.
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3.2 NOVOS FLUXOS PARA UMA NOVA POLITICA

Ao implementar a Politica Antimanicomial no judiciario paraibano, o
PROA-PB estabeleceu mudangas importantes, sobretudo no que diz respeito a
desassociacio da Medida de Seguranca da ideia de algo correlato a uma pena. E
preciso passar a entendé-la como necessidade de cuidado especializado, o qual
acontece em servicos de base territorial e comunitaria da RAPS e na rede de pro-
tecdo social. Por essa razdo, na nova logica, a Medida de Seguranca é baseada no
PTS elaborado pela EAP-desinst em articulagdo com a RAPS do municipio onde o
sujeito reside.

De acordo com o Ministério da Saude, o PTS é um conjunto de propos-
tas de condutas terapéuticas articuladas com um individuo, uma familia ou um
grupo que resulta da discussao coletiva de uma equipe interdisciplinar. (BRASIL,
2010). Essa proposta de cuidado comporaa  medida de seguranca, via de
regra priorizando o tratamento ambulatorial, aberto e no territério, a medida
que, na perspectiva antimanicomial, a internacdo é uma excecdo, uma vez que
deve ocorrer apenas por razdes clinicas, com a duracdo definida pela equipe de
acompanhamento para estabilizacdo dos sintomas e apenas quando os recursos
extra-hospitalares se mostrarem insuficientes.

No modelo anterior, os casos de pessoas com suspeita de questdes rela-
cionadas a saude mental eram encaminhados a PPF, e muitas vezes essas pessoas
ficavam anos aguardando a realizacdo dos incidentes ou a definicao juridica de
seus processos. Com o PROA-PB, a referéncia passou a ser o NAJ/GMF, que realiza
a triagem das demandas e encaminha os processos para realizagdo de exames de
insanidade mental, priorizando os casos de pessoas em privacao de liberdade, e
para a EAP-desinst, que realiza a avaliacao biopsicossocial e a articulagdo do PTS,
indicando o melhor tratamento em saude, que passa a ser o cerne da medida de
seguranca.

Outra mudanca paradigmatica importante é o abandono da ideia de
Periculosidade e, por conseguinte, o Laudo de Cessagao de Periculosidade que
deixa de existir, a medida que a compreensio de que a pessoa com transtorno
mental é especialmente “perigosa” ndo encontra respaldo nos atuais marcos logi-
cos, legais e cientificos. Mesmo porque, em se tratando de pessoas, nao é possivel
prever ou presumir esse dito perigo social. Essa ideia esta associada a um duplo
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estigma de “louco” e “infrator” amplamente difundido no senso comum, o qual a
atual politica busca desconstruir. Em contrapartida, passa-se a adotar a Avaliagao
Biopsicossocial, através da qual sdo identificados os recursos que o sujeito apre-
senta e/ou pode contar, de modo que possa ter condi¢des de seguir com sua vida
de acordo com a sua singularidade, no convivio com os outros, sem recorrer a
violéncia como resposta a situagoes de angustia, a partir do estabelecimento de
conexdes de cuidado e da integracdo no espaco coletivo.

Novos fluxos também foram construidos para as audiéncias de custddia,
de modo a garantir que questdes de saide mental nao resultem em negligéncia
ou violagao de direitos, estabelecendo, portanto, procedimentos especificos para
identificacdo e atendimento dessas pessoas, desde o momento da apresentacao a
autoridade judicial até o decorrer do processo.

Vale dizer que, no caso de identificacao de situacdo de crise em saude men-
tal no momento da audiéncia de custddia, o magistrado ou a magistrada podera
suspender a audiéncia e realizar o encaminhamento da pessoa para os servicos da
RAPS.

Ja no curso do processo, se houver suspeita de que a pessoa tenha algum
tipo de transtorno mental, o magistrado ou a magistrada devera acionar o NAJ/
GMEF, que fara contato com as equipes de referéncia para realizacao de Avaliacao
Biopsicossocial e construcdo de PTS, se for o caso, podendo ser acompanhada de
laudo de avaliacdo psiquiatrica, realizada por médico psiquiatra.

Como resultado dos esforgos conjuntos, implementou-se novo fluxo de
atengao a crise em sallde mental de pessoas em situacdo de privagdo de liberdade.
Para o atendimento desses casos, ha ala especifica no Hospital de Emergéncia e
Trauma Senador Humberto Lucena e no Hospital de Emergéncia e Trauma Dom
Luiz Gonzaga Fernandes, garantindo nao s6 o acesso a atendimento especializado,
mas também ofertando o servico em leito de Hospital Geral, em consonancia com
a Reforma Psiquiatrica. Esse € um avango importante, em que pese a necessidade
de aperfeicoar os protocolos de atencao a crise nessas instituicoes.

Quantos aos exames de insanidade mental, ha atualmente duas peritas psi-
quiatras realizando as pericias, que acontecem apenas na capital Paraibana. Apesar
da latente necessidade de ampliar e descentralizar esses atendimentos, até novem-
bro do corrente ano ja foram agendados no novo formato mais de 250 exames
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de insanidade mental, demonstrando os esforcos engendrados para o desenvolvi-
mento eficiente da politica antimanicomial.

4 DESAFIOS E ESTRATEGIAS PARA CONSOLIDACAO DA
POLITICA ANTIMANICOMIAL

Apesar desses avangos, a implementacdo da politica antimanicomial no
Judiciario paraibano enfrenta ainda alguns desafios, relacionados especialmente a
mudanca de paradigma. Entre os principais obstaculos, destaca-se a superacao do
duplo estigma enfrentado por pessoas com transtornos mentais em conflito com
a lei por parte dos diversos atores envolvidos. Esse estigma nao apenas associa o
transtorno mental a periculosidade, mas também reforga preconceitos relaciona-
dos a condicdo de ser réu no sistema de justica criminal.

Outro aspecto que merece atencao é a dificuldade de pactuacdo com
dispositivos de moradia assistida, especialmente no que concerne aos Servigos
Residenciais Terapéuticos (SRTs), que compde a RAPS, e Casas de Acolhida, ser-
vicos da Protecdo Especial de Alta Complexidade — Sistema Unico de Assisténcia
Social, que faz parte da rede intersetorial. Na Paraiba, essas vagas sdo escassas e
insuficientes para garantir o acolhimento de pessoas em situacao de vulnerabili-
dade oriundas da Penitenciaria de Psiquiatria Forense da Paraiba (PPF/PB), o que
tem atrasado a interdicdo total dessa instituicao.

Adicionalmente, tem se tornado nitida a necessidade de descentralizagao
das agées do PROA-PB, de modo a promover a articulagdio com redes locais de
atengao psicossocial e ampliando o acesso a justica e aos servigos de saude mental
nos territdrios, o que é preconizado pela reforma psiquiatrica. Entretanto, a realiza-
cao de exames segue acontecendo apenas na capital, o que implica na morosidade
desse processo, além da dificuldade de acesso para as pessoas do interior, em espe-
cial as que estao em situagao de vulnerabilidade social.

Além disso, é importante ainda fortalecer o trabalho da EAP-desinst da
Paraiba, a qual vem realizando um trabalho eficaz na consolidagdo do paradigma
de cuidado e de atencdo integral, e atuando no processo de desinstitucionaliza-
¢do, a partir da articulagdo de projetos terapéuticos singulares. No entanto, s6
recentemente a composi¢ao minima da equipe foi efetivada, contando com cinco
profissionais com experiéncia em saide mental na perspectiva antimanicomial.

49



CONGRESSO INTERNACIONAL DE
DIREITO DA ESMA/PB

X idimensionais do Direito
(@) CIDESMA

Considerando que a EAP é uma equipe fundamental para a efetividade da Politica
Antimanicomial do judiciario, seguir investindo nesse trabalho é fundamental.

Por fim, em sintese, o maior dos desafios é consolidar a transformacao estru-
tural e cultural que a politica antimanicomial propde ao Judiciario e a sociedade,
0 que aponta a necessidade de formagdo permanente dos diversos atores envolvi-
dos, em especial os do sistema de justica, de modo que seja possivel a construgao
de praticas verdadeiramente emancipatérias e humanizadas.

Aguisa de conclusio, pode-se dizer que esses desafios estio sendo discuti-
dos no ambito do Ceimpa-PB e novas a¢des estao sendo construidas para a efetiva
implementacdo da Politica Antimanicomial no judicidrio paraibano. Nao obstante,
é possivel afirmar que o estabelecimento de uma equipe propria com experiéncia
em saude mental pelo judiciario paraibano para intermediar as agdes necessarias
para a efetiva implementacao dessa nova politica tem sido uma estratégia potente
e viavel, que pode servir de modelo para outros contextos.

REFERENCIAS

BARROS-BRISSET, Fernanda Otoni de. Loucura, direitos e sociedade um lago de
presuncoes ideologicamente justificadas. Revista de Direito Sanitario, V. 12, N.
3, p- 119-124, 2013. Disponivel em: https://revistas.usp.br/rdisan/article/view/691.
Acesso em: 22 out. 2024.

BRASIL. Decreto n° 6.949, de 25 de agosto de 2009. Promulga a Convencao
Internacional sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia e seu Protocolo
Facultativo, assinados em Nova York, em 30 de margo de 2007.

. Lei n.° 10.216, de 06 de abril de 2001. Dispde sobre a protecao e os
direitos das pessoas portadoras de transtornos mentais e redireciona o modelo

assistencial em satide mental.

CAETANO, Haroldo (Coord.). PAILI: Programa de Atencao Integral ao Louco
Infrator. 3 ed. Goiania: Ministério Publico de Goias, 2013.

50



CONGRESSO INTERNACIONAL DE
DIREITO DA ESMA/PB

X idimensionais do Direito
(@) CIDESMA

. Conselho Nacional de Justica. Resolugao n° 487, de 15 de fevereiro
de 2023. Institui a Politica Antimanicomial do Poder Judiciario e estabelece
procedimentos e diretrizes para implementar a Convencao Internacional dos
Direitos das Pessoas com Deficiéncia e a Lei n. 10.216/2001, no ambito do pro-
cesso penal e da execucdo das medidas de seguranca. Brasilia, DF, Disponivel em:
https://atos.cnj.jus.br/files/original2015232023022863fe60db44835.pdf. Acesso
em: 10 nov. 2024.

CERQUEIRA CORREIA, L. Acesso ao direito e a justica no contexto da satde
mental no brasil. Direito Publico, v. 16, n. 88, 2019. Disponivel em: https://www.
portaldeperiodicos.idp.edu.br/direitopublico/article/view/3430. Acesso em: 23
nov. 2024.

PRADO, Alessandra; SCHINDLER, Danilo. A medida de seguranga na contramao

da Lei de Reforma Psiquiatrica: sobre a dificuldade de garantia do direito a liber-

dade a pacientes judiciarios. Revista Direito GV, Sdo Paulo, v. 13, n. 2, p.628-652,
2017.

TRINDADE, Anténio Augusto Cangado. Tratado de Direito Internacional dos
Direitos Humanos. Porto Alegre: Sergio Antonio Fabris Editor, 1996.

51



