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Ha oitenta e um anos, o mundo reuniu-se em Potsdam, emergindo da devasta¢do de
uma guerra global, com uma visdo comum: reconstruir sociedades, prevenir conflitos futuros e
criar instituices capazes de proteger os direitos humanos, a paz e a cooperagdo. Naquele
momento, a humanidade somava cerca de 2,3 bilhdes de pessoas, a esperanga média de vida
global era de 46 anos e os avangos cientificos e tecnoldgicos ainda estavam em seus primdrdios.
As ambig¢des morais e institucionais de Potsdam eram ousadas: estabelecer uma ordem baseada
em regras, na qual a diplomacia, o multilateralismo e a dignidade humana orientassem a a¢do
global.

Hoje, em 2026, o contraste é marcante. A Conferéncia de Seguranca de Munique ocorre
em um mundo com mais de 8 bilhdes de pessoas, cerca de vinte anos a mais de esperanca média
de vida e capacidades tecnolégicas sem precedentes — inteligéncia artificial, computacdo
guantica, biotecnologia, medicina avancada, energias renovaveis e exploragdo espacial. Ainda
assim, as instituicées que prometeram solidariedade global, governancga equitativa e protecdo
ambiental ndo acompanharam esse ritmo. Onde Potsdam simbolizou reconstrucdo e liderancga
normativa, Munique enfatiza dissuasdo, expansdo industrial militar e preparacdo para
confrontos prolongados. A humanidade possui hoje ferramentas para enfrentar crises
planetarias, mas a governanca, a distribuicdo de riqueza e a lideranca moral permanecem
perigosamente defasadas.

Instituicdes ocidentais, historicamente vistas como defensoras da paz, dos direitos
humanos e do multilateralismo, passam a priorizar cada vez mais a segurancga e a influéncia
estratégica. Munique 2026 evidencia que apoio e atengdo sao seletivos: fortes para a Ucrania,
limitados para crises fora da Europa e, por vezes, condicionados a interesses estratégicos mais
do que a direitos universais. Parcerias com regimes autoritarios continuam sob justificativas
como seguranca energética, controle migratério ou competi¢do industrial. Para grande parte do
Sul Global, essa seletividade reforca a percepcdo de que a autoridade moral é instrumental, e
nao universal, enfraquecendo a confianca na lideranca ocidental.

O avancgo tecnoldgico também aprofunda desigualdades economicas. Automacao,
inteligéncia artificial e plataformas digitais concentram riqueza e poder informacional em cada
vez menos maos. Hoje, o decil mais rico detém mais de 50% da riqueza global, e menos de 10%
da populagdo controla os fluxos financeiros e midiaticos dominantes que moldam comércio,
consumo e politica. Essas desigualdades ndo sdo abstratas — elas influenciam diretamente a
saude. As andlises do SHEM mostram que a desigualdade é um determinante causal da
morbidade e da mortalidade, condicionando exposicdo a riscos, acesso a nutri¢do, cuidados de
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saude e resiliéncia social. Sem mudancas estruturais, as disparidades crescentes aprofundarao
desigualdades em saude e acelerarao o declinio intergeracional do bem-estar.

A degradagao ambiental intensifica esses desafios. Mudangas climaticas, perda de
biodiversidade, desmatamento e perturbacées ecoldgicas tornam-se determinantes centrais da
saude humana. A mortalidade associada ao calor aumenta, doencas transmitidas por vetores
expandem-se, a inseguranca alimentar cresce e o risco de pandemias zoondticas se eleva.
Populagbes vulneraveis sofrem de forma desproporcional, ampliando desigualdades. A
tecnologia, por si s8, ndo consegue compensar essas interacdes socioecoldgicas; governanga,
justica e distribuicdo equitativa de recursos sao decisivas.

Dados do SHEM estimam que cerca de 16 milhGes de mortes anuais sdo evitaveis se a
inequidade for enfrentada. Comparag&es contrafactuais de equidade indicam que resultados de
saude poderiam aproximar-se dos observados nas popula¢gdes mais favorecidas sob condig¢bes
sustentdveis. Métricas sensiveis a distribuicdo mostram como médias nacionais ocultam
disparidades profundas, enquanto limiares universais de dignidade — garantindo acesso a
renda, nutricdo, moradia, cuidados de saude e educagdo — oferecem um caminho mensuravel
para a equidade. Mais detalhes e materiais estdo disponiveis em:
https://www.sustainablehealthequity.org/webnair

Olhando para a segunda metade do século XXI, os riscos se acumulam: ampliacdo das
desigualdades em saude, deslocamentos induzidos pelo clima, maior potencial epidémico,
colapso de sistemas alimentares devido a perda de biodiversidade e declinio intergeracional do
bem-estar. A capacidade tecnoldgica ndo basta sem governancga equitativa e responsabilidade
ecoldgica.

As estruturas de governancga global precisam adaptar-se. A legitimidade das Nagdes
Unidas depende de neutralidade e equilibrio geografico, mas sua sede e o Conselho de
Seguranca permanecem concentrados no Ocidente. O sistema de veto permite que poucos
Estados bloqueiem agbes mesmo diante de atrocidades em massa, limitando respostas
coordenadas a crises que ameacam saude, dignidade e estabilidade planetaria. Reformas sdo
urgentes: limitar o uso do veto em emergéncias humanitarias, ampliar a representatividade,
introduzir mecanismos de decisdo por supermaioria e, em ultima instancia, eliminar privilégios
de supremacia estrutural que permitem a qualquer pais dominar decisGes globais de seguranca.

A redistribuicdo econémica é igualmente crucial. Modelagens do SHEM sugerem que 5-
7% do PIB global redirecionados para limiares universais de dignidade — garantindo cerca de
10 doélares PPC por pessoa por dia para renda basica, nutricdo, moradia, cuidados de saude e
educacdo — poderiam assegurar padrdoes minimos de vida em todo o mundo. Esse valor é
modesto quando comparado a riqueza acumulada acima do “limiar de acumulag¢do”
(aproximadamente 70 ddlares PPC por pessoa por dia) concentrada em menos de 10% da
populacdo. Munique 2026 ilustra como politicas centradas na seguranca continuam protegendo
privilégios de elites em detrimento da protecdo social universal.

De Potsdam a Munique, a humanidade alcancou um extraordindrio progresso
tecnolégico e melhorias expressivas na esperanca de vida e no conhecimento cientifico.
Contudo, governancga, equidade e responsabilidade ecoldgica ficaram para tras. A legitimidade
institucional enfraquece, as desigualdades em salde persistem e os sistemas planetarios
degradam-se.
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https://www.sustainablehealthequity.org/webnair

O caminho adiante é claro: é preciso alinhar tecnologia, governanga e justica. Isso exige
governanca democratizada e geograficamente equilibrada, redistribuicado econémica suficiente
para garantir dignidade universal e uma mudanca normativa da competicdo voltada a
preservacao de privilégios para a cooperacdo em prol da sustentabilidade planetaria. Somente
integrando essas trés dimensdes sera possivel assegurar a saude e a dignidade das geracdes
presentes e futuras, transformando o potencial tecnolégico em um instrumento de bem-estar
global equitativo e sustentavel.
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