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missao do Conass a producao e a difusao de conhecimento de interesse da

satide publica, em especial sob o ponto de vista da gestao estadual do SUS,
motivo pelo qual vem incrementando sua linha editorial executada em parceria
com diferentes institui¢des do meio académico. Nesse contexto é que se insere a
presente publicagdo.

E tornada publica para apresentar resultados de pesquisa realizada pela
Universidade Federal da Paraiba (UFPB), por seu Programa de Iniciacao Cienti-
fica que teve por objetivo identificar, seja pelos planos de satide, seja pelos por-
tais eletronicos das Secretarias Estaduais de Satide e do Distrito Federal (SES)
com vistas a identificar elementos centrais acerca do fenomeno da judicializacao.

Sua elaboragao é de exclusiva responsabilidade dos participantes da
pesquisa e apresenta aos leitores: (i) métodos; (ii) resultados obtidos a partir de
revisdo de literatura e analise de planos estaduais de satide; e (iii) achados perti-
nentes as andlises dos portais eletronicos da gestdo estadual do SUS. Os textos,
da lavra de professores especialistas e alunos que se debrucaram sobre o tema,
em que pese estarem relacionados a gestdo executiva anterior, registram im-
portantes dados para analise pretérita e prospecgdo para a tomada de decisdo e
incrementos de acdes de planejamento e comunicacionais.

O volume se encerra ao reconhecer que o fenémeno da judicializacao é
multifacetado e deve contar com estudos aprofundados e que sejam pautados
pelo compromisso com o desenvolvimento e sustentabilidade aos sistemas uni-
versais de satide.

Boa leitura!

Carlos Lula
Presidente do Conass
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UNIVERSIDADE FEDERAL DA PARAIBA

sta publicagdo apresenta resultados da pesquisa Judicializacao da Sat-

de no Brasil: aspectos conceitos e reflexdes sobre os seus determinan-

tes com base na agenda dos Gestores Estaduais, aprovada pelo CEP/CCM/
UFPB (CAAE: 89030418.2.0000.8069). A referida pesquisa teve o propdsito
de identificar os elementos centrais na organizagao da agenda dos gestores
estaduais do fendmeno da judicializacdo, tendo como base uma revisao de
literatura sobre a temaética; a categorizacdo de contetdos identificados nos
planos de satide das SES; e a descrigdo das abordagens e estratégias de co-
municacdo do tema segundo os contetidos das paginas (web) das Secretarias
Estaduais de Satide e do Distrito Federal (SES). Seu desenvolvimento esta
vinculado ao Programa de Iniciacdo Cientifica da Universidade Federal da
Paraiba (UFPB), contando com a participacao de estudantes de graduacao
dos cursos de medicina, fisioterapia e de poés-graduagdo do Mestrado em
Satide Coletiva do CCS-UFPB, além dos pesquisadores coordenadores vin-
culados ao Departamento de Promocao da Satde-CCM-UFPB. O projeto
entra no seu terceiro ano de desenvolvimento e conta com o apoio do Con-
selho Nacional de Secretarios de Satide (Conass) para a obtencdo de dados.
Esta divulgacdo demonstra a preocupacao do conjunto com as ins-
tituicdes de ensino e pesquisa em atuarem na busca da qualificacao e for-
talecimento da gestdao das SES, no estudo e pesquisa sobre a temética da
judicializacdo da satide e que relaciona interesses da gestdo estadual do
SUS. Os resultados publicados nesta edigdo fazem parte dos trabalhos do
segundo ano da pesquisa e compdem mais um volume da linha editorial do
Conass, organizado em trés capitulos. O capitulo I apresenta os caminhos
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metodologicos e os procedimentos adotados para a apuragao de dados nos
instrumentos de gestdo e no conteddo das paginas das SES. O capitulo II
apresenta os resultados da pesquisa, derivados da revisao de literatura de
30 artigos cientificos priorizados com base em descritores previamente defi-
nidos e que balizaram a leitura e o estudo dos 27 Planos Estaduais de Satide
e das respectivas paginas das SES. O capitulo Il apresenta as consideragdes
finais referentes aos resultados e a latente demanda por novos estudos. Com
esse desenho, o presente documento pretende apresentar aspectos ineren-
tes ao fendmeno da judicializagdo sob novas lentes, utilizando a leitura dos
instrumentos de planejamento e da repercussao de tal fendmeno nas pagi-
nas de comunicacao das SES. Os achados revelam as intimeras facetas do
fenomeno que faz parte do cotidiano da gestéo do Sistema Unico de Satide
(SUS) - e, em particular, da gestdo estadual - e apresentam uma leitura
sobre os processos que dizem respeito as praticas de gestao e as diferentes
formas dos gestores articularem e sistematizarem contetidos que expressem
as possibilidades de aprimoramento das acdes de enfrentamento da judi-
cializacdo. E importante destacar a necessidade de maior aprofundamento
sobre o tema; para tanto, j4 ha desenvolvimento de agenda de continuidade
dos trabalhos, ainda em parceria com o Conass, para o ciclo (2019-2022), na
perspectiva de reconhecer a complexidade, os desafios e possibilitar a su-
gestdo de mudangas e aperfeicoamentos que referem essa tematica.

André Luis Bonifacio de Carvalho
Prof. DPS/CCM/UFPB
Coordenador da Pesquisa PIBIC-PVC 11580-2020
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INTRODUCAO

Oart. 196 da Constituicao Federal de 1988 (CF/88) estabeleceu a satde
como direito de todos e dever do Estado, mediante politicas ptblicas e
econdmicas, definindo o acesso as acoes e aos servicos de sattde como uma
condicdo inerente a cidadania no Brasil®

A disposigao constitucional teve a forca de alterar as relagdes entre o
Estado e a Sociedade no ambito do sistema de protecdo social do Pais, mu-
dando a dindmica das relagdes entre os poderes publicos, conferindo novo
status ao poder judicidrio como potencial esfera garantidora do acesso e da
utilizagao de tais servicos aos cidadaos.

Destaca-se que a CF/88 garante o direito a satide como um direito
social, mediante a elaboracao de politicas publicas por parte do Estado, ba-
seando-se, para tanto, nas principais necessidades de satide da populacao,
buscando promover a tdo aclamada justica distributiva, inerente a propria
natureza dos direitos sociais, representando, assim, a propria garantia des-
ses direitos().

Nessa seara, a estratégia de recorrer a via judicial para exigir a ga-
rantia do direito a satde tem sido prética crescente, tornando o fendémeno
da ‘Judicializacdo da Satide” um dos principais temas da agenda nacional
do campo da satde. Seus reflexos podem ser visualizados na evolugao de
seus impactos financeiros, nas iniciativas politico-institucionais e técnicas
para gerenciar seu progresso, na introducao paulatina de técnicas para ge-
renciar sua evolugdo e pela obrigagdo juridicamente imposta ao SUS em as-
sumir acdes e servigos de saude, rotineiramente descumpridos parametros
impostos em relagdo ao que ja estd incorporado, além daqueles que estdao
- por opgdo técnica ou forca de lei - fora do escopo da politica ptblica.
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Com o advento da Lei n® 9.313/96, que garantiu a distribuicao gra-
tuita e universal de antirretrovirais pelo Sistema Unico de Satde (SUS),
houve queda na demanda judicial para esses medicamentos. Entretanto,
observou-se que os anos seguintes foram de sucessivos aumentos das acdes
judiciais para aquisicdo de outros medicamentos, insumos, bens e servigos
de satde. Dessa forma, a Lei n° 9.313/96 é um importante divisor na aceita-
¢do e deferimento dos bens requeridos, pois antes desse ano, praticamente
todas a agGes eram negadas, e no ano seguinte, estudos mostram que quase
todas foram aceitas pelo Poder Judiciario®®.

Ao considerar “[...] os diversos pedidos de Suspensao de Se-
guranga, Suspensdo de Liminar e Suspensdo de Tutela Antecipada em
tramite no ambito desta Presidéncia, os quais objetivam suspender me-
didas cautelares que determinam o fornecimento das mais variadas
prestagdes de satde pelo SUSJ...]”; as “[...] inimeras alegac¢des de lesdo
a ordem, a seguranca, a economia e a satide publicas”, “[...] a repercus-
sdo geral e o interesse publico relevante das questdes suscitadas”®, o
Supremo Tribunal Federal (STF), no ano de 2009, convocou audiéncia
publica, de ampla representacdo, para debater as diferentes visdes so-
bre a judicializacdo da satide e apontar caminhos.

A iniciativa redundou na instituicdo de espagos de dialogo entre
os Poderes Judicidrio e Executivo, no fortalecimento da regulagdo federal
sobre o mercado nacional de bens e servicos em satide, na definicdo de dire-
trizes para a incorporagao de tecnologias em satide no SUS e na instalacao
de instancias de assessoramento técnico em satide aos magistrados.

No ambito da relacao federativa, identificou-se a necessidade de
compatibilizar corresponsabilizagdo e autonomia em um processo har-
monico, no intuito de minimizar os conflitos distributivos por recursos
financeiros, a superposicdo de oferta, as fragilidades em termos de plane-
jamento e programacgao das agdes e servicos de satide, qualificando, assim
as praticas de cooperagdo federativa. Porém, as disparidades regionais,
o esvaziamento do papel dos governos estaduais, as crises setoriais de
financiamento, a judicializacdo, a baixa capacidade de regulacdo da oferta
privada contratada e a insuficiéncia das estratégias de formacao de qua-
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dros qualificados tém contribuido para reduzir significativamente a capa-
cidade de governo da gestao ptublica local no setor satide'2.

O contexto desfavorédvel faz com que os gestores publicos de satide
sejam constantemente provocados a garantir a efetivacdo do direito social,
individual ou coletivamente, por meio de determinagdes oriundas do Poder
Judiciario e que, por vezes, contradizem o que estd preconizado na politica
pactuada, como também a logistica propria do sistema de satide.

Segundo Carvalho ef al.*%, no caso do SUS, além do desenvolvimento
da logistica e tecnologia de regulacdo baseada em necessidades prioritarias,
vulnerabilidades e riscos, ha a preméncia de mediagao politica e definicao de
diretrizes e critérios, a partir dos espagos de participacdo e controle social.

A separagao de competéncias entre os entes da federagdo brasilei-
ra impde o desafio de organizar uma agdo coordenada e articulada entre
eles, para garantir o direito a satide dos cidaddos. Para Dallari®, no Brasil,
optou-se por uma modalidade de federalismo cooperativo que introduz a
possibilidade de execugdo conjunta e que admite a participacdo de mais de
uma esfera politica nas tarefas governamentais. Segundo Almeida®, esse
padrdo é comum em diversas federacdes do mundo e permite maior flexi-
bilidade na distribuigdo de responsabilidades em situacdes de expressivas
desigualdades, como é a brasileira.

Sobre os aspectos inerentes ao processo que envolve as praticas ges-
toras no ambito do SUS, sua correlacdo com as demandas da sociedade, seu
convivio com as agendas dos movimentos sociais, a convivéncia em are-
nas de cooperacdo e conflito, afirma-se que devem ser considerados para a
construcdo de intervencdes que auxiliem os gestores a qualificar as préticas,
influindo de maneira positiva na tomada de decisao™.

Marques e Dallari® sustentam que as politicas publicas estabelecidas
em matéria de assisténcia a sadde devem ser conhecidas pelo Poder Judici-
ario ao garantir efetivamente o direito a satide nos casos concretos que sao
submetidos a sua apreciagdo, pois, dessa maneira, seria possivel conjugar os
interesses individuais com os coletivos, formalizados mediante tais politicas.

Apos a CF/88, tornou-se cada vez mais frequente a atuagao do Po-
der Judicidrio na garantia de direitos individuais, atribuindo-se, assim, a
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nocao de judicializacado das politicas ptblicas, acarretando o aumento expo-
nencial das agdes e a imprevisibilidade orcamentéria dos gastos, levando os
gestores do sistema de satide, nos trés ambitos governamentais, a tentarem
resolver os diversos impasses criados™.

Para exemplificar, no periodo de 2010 a 2015, conforme dados do
Tribunal de Contas da Unido (TCU), os gastos com medicamentos judiciali-
zados ndo incorporados ao SUS foram da ordem de R$ 2,7 bilhoes; e, destes,
54% foram com apenas trés tipos de medicamentos. Especificamente no ano
de 2014, um tipo de medicamento representava 55% do total gasto, pois, a
época, ele ndo possuia registro na Agéncia Nacional de Vigiladncia Sanita-
ria (Anvisa). Em que pese serem vultosas as quantias mencionadas, o TCU
informou ainda que “a auditoria verificou que as secretarias estaduais de
saade (SES) juntas, realizam despesas com a judicializagdo muito maiores
que as do Ministério da Satude” .

Para Pepe et al.(', a judicializacao da satde é um fend6meno mul-
tifacetado, que expde limites e possibilidades institucionais estatais e
instiga a producado de respostas efetivas pelos agentes publicos, do se-
tor satide e do sistema de justica. A judicializacdo tem sido alvo de in-
tenso debate no ambito da gestdo do setor satide e ganhou destaque no
STF, com a realizacdo de Audiéncia Pablica, em 2009, que possibilitou a
interlocucao entre atores envolvidos.

Fleury(4) destaca que a judicializagdo da satide no Brasil foi vista
como uma interferéncia indevida sobre a capacidade de planejamento e
acdo do Executivo e como uma ameagca a acao dos gestores locais. No en-
tanto, para Marques"), se, por um lado, a crescente demanda judicial acerca
do acesso a medicamentos, tecnologias para a sadde, cirurgias, leitos de
Unidade de Terapia Intensiva (UTI), entre outras prestacdes positivas de
satde pelo Estado, representa um avanco em relacdo ao exercicio efetivo da
cidadania por parte da populagao brasileira;, por outro, significa um ponto
de tensdao perante os elaboradores e executores da politica no Brasil, que
passam a atender a um namero cada vez maior de ordens judiciais, que
representam gastos publicos e ocasionam impactos significativos na gestao
publica da satde no Pais.
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Em recente pesquisa realizada com gestores municipais de satde,
Ouverney et al.(®) identificaram que, em relacdo a judicializacdo, sobressai-
-se a necessidade de ampliar o conhecimento dos 6rgaos de controle sobre
a dindmica da gestdo no ambito do SUS (57%), como prioridade nacional e
para todas as regides.

Nesse sentido, o desafio posto é conhecer as principais demandas
judiciais de satde da populagdo, ndo no sentido de induzir politicas pu-
blicas, mas de garantir uma leitura qualificada da natureza individual e
coletiva do fenémeno, propiciando a (re)organizacao de agdes e servicos de
satde para a populacdo.

Sendo assim, conhecer esse fendmeno requer a construgao de cami-
nhos que possibilitem a andlise de seus fatores que, isolada ou conjunta-
mente, influenciam em sua conformacao.

Sob tal premissa, pesquisadores do Departamento de Promogao da
Satde e alunos(as) de graduacdo e pds-graduacao da Universidade Federal
da Paraiba (UFPB) desenvolveram estudo' cujos objetivos foram:

i) identificar os elementos centrais na organizacdo da agenda dos

gestores estaduais, tendo como base uma revisao de literatura sobre

a tematica;

ii) categorizar os contetidos identificados nos planos de satide das SES;

iii) descrever as abordagens e estr atégias de comunicagao da temati-

ca da judicializagcdo segundo os contetidos das péaginas (web) das SES.

A revisdo de literatura possibilitou identificar uma série de aspectos
inerentes a tematica da judicializacdo com énfase na gestao estadual: i) os
processos e os aspectos que transitam entre a efetiva garantia do direito a
satude; ii) o desconhecimento da dindmica do SUS; iii) a pressdao da midia
e da industria farmacéutica na introducdao de novas drogas e tratamentos

1 O presente estudo esta vinculado Projeto de Pesquisa PIBIC/CNPq/UFPB - PVC10897-2019,
sobre o tema: Judicializagdo da Satde no Brasil: Aspectos conceitos e reflexdes sobre os seus deter-
minantes com base na agenda dos Gestores Estaduais, aprovado pelo CEP/CCM/UFPB (CAAE:
89030418.2.0000.8069). O projeto contou com a participacao de estudantes de graduagdo dos cursos
de medicina e fisioterapia e de pés-graduacao do Mestrado em Satide Coletiva do CCS-UFPB e con-
tou com o apoio do Conass e da PROPESQ/UFPB.
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muitas vezes nado regulamentados pelas instituicdes sanitarias; iv) a fragili-
dade do modelo de atencao que tem como uma das consequéncias os vazios
assistenciais, entre outros - o que se convencionou chamar, para fins da
presente pesquisa, de ‘determinantes da judicializagao’.

No que diz respeito ao estudo dos Planos Estaduais de Satde (PES)
e das paginas da SES, foi feita uma incursao usando um conjunto de descri-
tores previamente selecionados que resultou na identificagdo de situacoes
diferentes quando observados os cendrios regional e nacional brasileiros,
que denotam caminhos e processos distintos na abordagem, descricao e
atuacdo sobre a temética, seja no &mbito do instrumento de gestdo, seja nos
espacos abertos nas paginas das SES.
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CAPITULO I:
CAMINHO METODOLOGICO

Para Minayo, a pesquisa é definida como atividade bésica das ciéncias
sociais na sua indagacdo e construcao da realidade; ela alimenta a ativi-
dade de ensino e se constitui em uma atividade tedrico-prética de constante
busca de conhecimento. Guarda a caracteristica do “acabado provisério e
do inacabado permanente”. Desse modo, ela se constitui em atividades de
aproximacoes sucessivas da realidade que nunca se esgota, fazendo uma
combinacao particular entre teoria e dados, pensamento e agao®.

Ainda conforme Minayo, o estudo em tela se enquadra como uma
pesquisa orientada para problemas, uma modalidade operacional que é, em
geral, realizada dentro das instituigdes governamentais e ndo governamen-
tais com vistas ao conhecimento imediato. Fundamenta-se - sem necessa-
riamente explica-lo - nos conhecimentos gerados por investigacdes basicas.
Os resultados desse tipo de pesquisa visam ajudar a lidar com questdes
préticas e operacionais do cotidiano.

Sendo assim, para a construcdo do percurso metodolégico da pes-
quisa, foram feitos dois procedimentos basicos, de maneira simultanea,
quais sejam: pesquisa bibliografica do tipo revisdo sistemaética de literatura;
e pesquisa documental, cujos objetivos estao explicitados na figura 1.
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Figura 1 - Passos iniciais da pesquisa: levantamento de dados

Métodos e Técnicas

PESQUISA BIBLIOGRAFICA

e Identificar o conhecimento produzido pela comunidade
cientifica sobre o tema entre os anos de 2008 e 2018, periodo
compreendido entre o advento do Pacto pela Salde até os
desdobramentos do Decreto n° 7.508/11.

 Avaliar tendéncias sobre o tema, no que diz respeito
aos aspectos da gestao estadual do SUS.

PESQUISA DOCUMENTAL

* |dentificar e catalogar o contetido dos PES, na tematica
da Judicializagao;

e |dentificar os meios para a definicao de procedimentos
para o enfrentamento do problema, para categorizar as formas
de abordagem e de intervencao.

FONTE: ELABORADO PELOS AUTORES, 2020.

Tais procedimentos tiveram a finalidade de contribuir para a con-
textualizacdo do problema, na medida em que a anélise possibilitou o le-
vantamento das agdes executadas pelas SES no enfrentamento do fenémeno
da judicializagao no Brasil.

A pesquisa bibliogréfica empreendida empregou a técnica da revi-
sdo sistemaética de literatura, tendo em vista que executou: identificacdo,
localizagdo e compilagdo de artigos publicados em revistas especializadas,
disponiveis no acervo online da Coordenagao de Aperfeicoamento de Pes-
soal de Nivel Superior (Capes), entre os anos de 2008 e 2018, por meio do
cumprimento de seis etapas para conformacdo do corpus documental da
presente pesquisa, organizadas em sua ordem cronolégica, conforme se lé
da figura 2:
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Figura 2 - Matriz da revisao sistematica da producao da literatura

- ~\

P -1

&= &5
/

AN

FONTE: ELABORADO PELOS AUTORES, 2020.

I.1: REVISAO SISTEMATICA DE LITERATURA (2008-2018)

questdo norteadora “quais sdo os determinantes do processo de ju-
dicializagdo da satde no Brasil?” foi o ponto inicial para o levanta-
mento de literatura tematica, em banco de dados online da Capes, a partir
da utilizacdo de cinco expressdes-chave: “judicializagdo e satide e Brasil”;
“judicializagdo da satde e direito”; “judicializagdo e satdde e causas”; “ju-
dicializacdo e satide e consequéncias”; e “judicializacdo e direito a satde”.
Os critérios de inclusdo das publicacoes analisadas foram: ser artigo
publicado na integra, entre os anos de 2008 e 2018, escrito em lingua portu-
guesa, ndo duplicado, com, pelo menos, um dos cinco descritores listados
acima, identificados nos respectivos resumos.
Os critérios de exclusao eliminaram publicagdes oriundas de ou-

tras fontes cientificas (livros, teses, disserta¢des, trabalhos monografi-
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cos ou de conclusao de curso) como também as de divulgacdo de ideias
(revistas, sites ou videos).

Desse modo, foram desenvolvidas as etapas de avaliagdo e organiza-
¢do dos artigos incluidos nos resultados, a partir de trés categorias teméticas:

i) “judicializacao da assisténcia farmacéutica”;

ii) “judicializagdo do direito a satde”;

iii) “judicializagdo em satide e as praticas de gestdo”.

Isso possibilitou identificar, ao final, a temaética trazida pela
questdo norteadora e a consequente estruturacdo da apresentagdo da
revisado sistematica.

.2: DOS DESCRITORES NOS PLANOS ESTADUAIS DE SAUDE (2016-2019)

estudo também contou com a anélise documental dos PES, disponi-
Oveis na pagina eletronica do Conass® no més de fevereiro de 2020, com
o objetivo de identificar os conteddos que apontavam para a temética da
judicializacdo e as praticas voltadas para o seu enfrentamento, no periodo
de 2016 a 2019, quadriénio referente a tltima vigéncia dos PES nos estados.
Tal acesso se deu por meio do portal eletronico do Conass, que, por sua
vez, remete 0 usuario aos 27 sitios eletronicos das secretarias de satde das
unidades federativas do Brasil.

O desenvolvimento das atividades da pesquisa documental aconte-
ceu de forma sistémica e sinérgica, cujos dados obtidos foram reunidos em
bancos de achados, a partir dos PES. As informacdes foram sistematizadas de
forma a permitir uma leitura circunstanciada da judicializagdo da satade, sob
o ponto de vista de documentos elaborados pelos gestores estaduais do SUS.

A realizagdo de analise mais detalhada demandou a defini¢ao de
descritores especificos, em conformidade com os achados da pesquisa bi-
bliografica (feita na primeira fase da coleta de dados), quais sejam:

i) demanda judicial;

ii)  demandas judiciais;

2 Disponivel em: http://www.conass.org.br/.
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Xii)
xiii)
Xiv)
XV)

determinacdo judicial;
determinagdes judiciais;
litigio;

poder judiciario;
justica;

decisdo judicial;
decisdes judiciais;
ordem judicial;
ordens judiciais;
judicializacao;
processo judicial;
processos judiciais;
acoes judiciais.

Os descritores foram catalogados de acordo com seu grau de in-

tensidade e organizados em trés classes - i) Forte; ii) Mediano e iii)

Incipiente -, definidos conforme sua identificacdo no corpus dos PES,

conforme se lé no quadro 1.

Quadro 1 - Classificacdo dos descritores dos Planos Estaduais de Satde (2016-2019)

CLASSIFICACAO CONCEITO

Incipiente O tema nao ¢ identificado de forma consistente. Sua abordagem é pouco contextualizada
com o f endmeno da judicializagdo, constatado o uso do descritor ou expressao-chave
para outras finalidades.

Mediano A abordagem relacionada com o fendmeno da judicializacao é identificada, todavia, de
forma pontual, sem caréter sistémico entre os demais componentes do plano.

Forte E possivel identificar o tema de forma consistente e contextualizada no instrumento de

planejamento da gestdo, seja na anélise de situacao de satide e/ou em suas diretrizes,

objetivos e metas.

FONTE: ELABORADO PELOS AUTORES, 2020.

Além disso, os PES foram estudados conforme a frequéncia das ex-

pressdes-chave, consideradas algumas definicdes matematicas para melhor

compreensao, como a média e a mediana. A “‘média’ é entendida como a re-
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sultante da soma de todos os fatores divididos pelo niimero total avaliado;
na pesquisa em questdo os fatores foram os préprios descritores. Ja a ‘me-
diana’ é definida por um ntmero que separa, igualmente, uma parte maior
e a outra menor, uma respectiva amostragem, sendo também a quantidade
de descritores a respectiva amostra do estudo.

Para suprimir as dicotomias regionais, foi utilizada somente a média no
quesito avaliativo no nivel federal, ou seja, uma média geral de descritores para
todo o Pais. Ja na avaliacdo por regides, ambos os conceitos foram utilizados.

.3: DAS PAGINAS DAS SECRETARIAS ESTADUAIS DE SAUDE (2016-2019)

obtengao de informagdes sobre a tematica da judicializacdo nas péa-
A ginas das SES deu-se pela lista de sitios eletronicos constante na pa-
gina eletronica do Conass, a partir do acesso a aba “Gestores Estaduais”,
durante o més de marco de 2021. Ao acessar a pagina de cada estado da
federacdo brasileira, buscou-se pesquisar a palavra-chave ‘judicializagao’
no icone de lupa, espago para digitacdo e expressoes distintas exemplifi-
cadas por: “O que vocé estd procurando?” ou “O que vocé deseja hoje?”,
sendo catalogadas noticias dentro do periodo de 2016 a 2019.
Assim como ocorreu durante a sistematizacao da analise dos 27
PES, deu-se a categorizacdo dos achados sobre a tematica da judiciali-
zacdo nas 27 paginas eletronicas das SES, por meio de 3 eixos, conforme
se 1&é no quadro 2.

Quadro 2 - Paginas eletronicas das SES: eixos das tematicas da judicializacdo e suas
caracteristicas - margo - 2021

EIXOS CARACTERISTICA

Eventos, Encontros e Ativi- Realizacao e/ou participacdo em congressos, workshops, oficinas, semina-
dades rios etc.

Agendas estratégicas Reunides para prestacao de contas, auditorias, nticleos de gerenciamento da
judicializacdo, anélise de impactos financeiros, esclarecimentos ao p tblico etc.

Acordos Interinstitucionais ~ Acordos entre as Secretarias Estaduais de Satide e 6rgaos como as Defensorias
e Documentos Oficiais Publicas Estaduais, Tribunais de Justica, Procuradoria Geral, Ministério Pablico,
resolucdes, decretos, portarias, publicacdes em geral, entre outros.

FONTE: ELABORADO PELOS AUTORES, 2020.
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Finalmente, a analise global da tematica da judicializagdo da satide
na gestdo estadual do SUS, a partir das técnicas de captura e analise de
dados, tanto na revisdo sistemaética de literatura quanto na pesquisa docu-
mental, teve foco na identificacdo de fatores determinantes, para propiciar
a analise do problema e sugestdes de encaminhamentos.

E importante ressaltar que a nido identificacdo da tematica e/ou
sua identificacdo em determinadas situacdes classificadas na pesquisa
ndo significa, necessariamente, que o tema nao seja tratado com a devi-
da importancia pela gestdo estadual, e, sim, que, nos instrumentos estu-
dados, no periodo indicado, a tematica nao foi dotada da especificidade
apurada na pesquisa.
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CAPITULO II:
RESULTADOS E DISCUSSAOQ

I1.1: DA REVISAO DE LITERATURA (2008-2018)

revisdo de literatura ocupou o primeiro grande esforco da pesquisa.
Conforme destacado no capitulo anterior, buscou-se identificar o que
foi produzido pela comunidade cientifica sobre a temética da judicializagdo
e as praticas gestoras, no periodo compreendido entre 2008 e 2018.
O periodo escolhido refletiu a tltima década do SUS, considerado
o tempo da pesquisa, em especial pelo advento de importantes alteragdes
organizacionais administrativas, como o Pacto pela Satude™), alteracdes da
Lei n°® 8.080/90® e 0 Decreto n® 7.508/11?Y,

O artigo denominado ‘Determinantes da judicializacdo da satde: uma analise biblio-
grafica’ publicado pelo periédico Cadernos Ibero-Americano de Direito Sanitério
(CIADS), no ano de 2020, apresenta resultados da presente pesquisa.

https:/ /www.cadernos.prodisa.fiocruz.br/index.php/cadernos/article/view /670

A busca teve como resultado a identificacao de 101 estudos dos
quais 45 foram excluidos por ndo responderem a questao da pesquisa, a
partir da leitura do resumo. Dos 56 restantes, ap6s leitura mais aprofunda-
da, foram excluidos 26 por constituirem teses ou artigos de revisdo, restan-
do 30 artigos cientificos para a revisdo sistematica de literatura, na medida
em que atenderam aos critérios de inclusdo, cujo percurso operacional se
verifica da figura 3.
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Figura 3 - Fluxograma de andlise dos estudos da revisao®

FONTE: ELABORADO PELOS AUTORES COM BASE NA METODOLOGIA DE REVISAO DO ESTUDO.

ApOs a leitura e as discussOes entre os integrantes do grupo de
pesquisa acerca do contetdo disposto nos 30 artigos cientificos sele-
cionados, foi possivel identificar 3 eixos de abordagem: i) artigos que
abordam a temética da judicializagdo em sadde indicando o sistema de
justica como a dltima alternativa para obtencdo de medicamento e/ou
tratamento de satde, ora negado pelo sistema de satide publico ou pri-
vado; ii) artigos que revelam o tema da judicializacdo em satide como
expressao das reivindicacdes e modos de atuagao legitimos de cidadaos
e institui¢des, para a garantia e promogao dos direitos de cidadania am-
plamente afirmados nas leis; e iii) artigos que anunciam o tema da judi-
cializacdo em satde como modelo contraditério entre a sociedade, que
figura como demandante, e o Estado, enquanto responsével pelas poli-
ticas publicas de satide (Executivo) ou responsével por resolver confli-
tos no ambito da satde (Judiciério).

Dos 30 artigos selecionados:

i) 14 discutem a judicializagdo da assisténcia farmacéutica, vin-

culando-se a categoria de anélise 1;

3 O Apéndice A traz informacoes e link para acesso aos 30 artigos que compuseram a revisao siste-
matica de literatura.
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ii) 10 artigos abordam a judicializacdo do direito a satide, con-

templando a categoria de anélise 2;

iii) 06 artigos debatem sobre a judicializagdo e as praticas de ges-

tdo, preenchendo a categoria de analise 3.

Sobre tal organizacdo temaética, vale destacar que a distribuicao dos
artigos se deu tanto pelos descritores utilizados na pesquisa quanto pelo
contetido de tais publica¢des. Cabe ressaltar que a maioria da producao se
concentra no periodo entre 2014 e 2017, com a publicacdo de 18 artigos, o
que corresponde a 60% do total analisado, sendo que o ano de 2014, com 6
publicagdes, é responsavel por um terco dos artigos desse periodo, confor-
me explicitado no grafico 1.

Grafico 1 - Artigos analisados por ano de publicacao, 2008 a 2017, Brasil

6
4 4 4 4
3
2

1 2

[] [] 0 0
2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
FONTE: ELABORADO PELOS AUTORES CONFORME DADOS DO LEVANTAMENTO BIBLIOGRAFICO, 2020.
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Verifica-se, dos artigos analisados, que ha continua abordagem acer-
ca da conceituacdo do tema a partir dos trés eixos (assisténcia farmacéutica;
direito a satade; e préticas de gestdo), conforme explicitado no quadro 3.
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Quadro 3 - Artigos organizados por eixos de classificacao e 0s possiveis determinantes
da judicializagao, no periodo de 2008 a 2018

DETERMINANTES PARA A JUDICIALIZACAO, SEGUNDO ARTIGOS

SELECIONADOS

Assisténcia Farmacéutica
(14) 47%

e Incentivo a cultura de medicalizagao;

® Precos abusivos de medicamentos;

o Falta de estoque de medicamentos;

e Falta de padronizagdo do uso;

o Medicamentos que ndo constam na lista do SUS;

® Requerimento de medicamentos em fases ainda experimentais de pesquisa
clinica;

e Associacdo entre médicos e escritorios de advocacia nas solicitagdes dos
medicamentos;

® Vazios assistenciais (na hipdtese de doenga que ndo tenha protocolo clinico
elaborado pelo SUS);

o Conflito entre evidéncia cientifica e opinido médica - (quando ha prescricdo
de medicamento fora da indicacdo de bula ou discordante dos protocolos do
Sus);

o Ineficiéncia estatal em muitos aspectos da prestacdo do servigo a satide da
populagdo.

Direito a Saude
(10) 33%

e Financiamento insuficiente;

o Auséncia de parametros que orientem o padrdo de integralidade;

o Gestdo publica insatisfatoria;

o Falta de sentimento de pertencimento da populagido em relagio ao SUS;

o Incapacidade do modelo operacional do SUS;

o Falta de politicas publicas de satide que apoiem ou coincidam com as rein-
vindicagdes do paciente;

o Falha da autoridade de satde ptiblica em cumprir com as determinagdes
das politicas publicas;

o Imprecisdo na definicdo de competéncias dos entes.

Praticas de Gestao
(6) 20%

o Necessidade de concepgdo de satide como direito;

e Limitagoes do SUS real;

e Falta de recursos do Estado;

e Insuficiéncia da rede de servigos e de médicos;

e Deficiéncias no acesso e cobertura as ac¢des e servigos de saude no SUS;

o Falta de resolutividade, por parte do SUS, frente as necessidades individuais e
coletivas de satde.

FONTE: ELABORADO PELOS AUTORES, 2020.
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1.1.1: A JUDICIALIZACAO E A ENFASE NA ASSISTENCIA FARMACEUTICA

primeiro eixo das trés abordagens apresenta a judicializacdo como um

fendmeno desafiador e multifacetado, que exige desempenho distinto
do sistema de justica, com énfase no acesso aos medicamentos, caracteriza-
do como majoritario nas demandas judiciais contra o SUS.

Segundo Biehl®, o sistema publico de satide é menos visto como
prevengao e atengao primadria e mais como acesso a medicamentos e atengao
tercidria, ou seja, a satde publica tem sido cada vez mais “farmaceuticali-
zada” e privatizada. Dessa forma, percebe-se que o interesse das industrias
farmacéuticas é um elemento que reverbera no fendmeno da judicializacao.
Assim, a garantia imediata do direito a satide por meio de farmacos tem
contornos que alcancam as limita¢des da politica e de diferentes recursos,
bem como as evidéncias da eficicia de novos medicamentos®.

Apesar da existéncia de demandas judiciais que pleiteiam farmacos
de alto custo, outro determinante diz respeito aos processos judiciais que
solicitam medicamentos ja incorporados pelo SUS, o que pode ser um indi-
cador de falhas administrativas que residem entre a aprovagdo da politica
e/ou programa e a sua dispensag¢do ao usudrio.

Nessa seara, compete dar énfase a Relacdo Nacional de Medicamen-
tos Essenciais (Rename), que, para o Conselho Federal de Farmacia (CFF),
explicita tratar-se de lista de medicamentos incorporados ao SUS, com vis-
tas a prover a Assisténcia Farmacéutica a populacdo brasileira, sendo uma
das estratégias da politica de medicamentos da Organizacdo Mundial da
Satde (OMS) para promover o acesso e uso seguro e racional de medica-
mentos, em uso ha mais de 25 anos por seus paises-membros©@.

Pepe et al.® ratificam a possivel existéncia de problemas relaciona-
dos com aquisigao, distribuicao e dispensagao de medicamentos, pelo setor
publico, que tem por possiveis consequéncias o comprometimento da Po-
litica Nacional de Medicamentos (PNM), da equidade no acesso e do uso
racional de medicamentos no SUS.

Cabe destacar que percalgos enfrentados pelo sistema de justica
também podem corroborar o agravamento desse cendrio. A judicializagdo
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da satide é uma tematica que cresceu exponencialmente nos tltimos anos e
necessita de uma abordagem mais refinada, haja vista seus profundos im-
pactos no orgamento da satide publica®.

A partir da Audiéncia Pablica realizada em abril de 2009 pelo STF,
houve, por instituicdo do préprio sistema de justica, a sistematizagao dos
desafios apresentados pela judicializagdo da satide no Pais. Para Ribeiro®),
um dos resultados dessa audiéncia foi a Recomendacdo n° 31/2010 do Con-
selho Nacional de Justica (CNJ), dispondo orientac¢des aos tribunais brasi-
leiros ao apresentar parametros para o julgamento das agdes em satide.

Entre as principais recomendacdes, estdo: a orientacdo para que o
Judiciario ouga, quando possivel, gestores de satide antes de deferirem o
pedido de urgéncia, possibilitando um maior didlogo entre 6rgaos; estabe-
lecam convénios disponibilizando apoio técnico de médicos e farmacéuti-
cos para subsidiarem suas decisdes e que evitem fornecer autorizacdao de
medicamentos ainda ndo padronizados pela Anvisa.

A Audiéncia Pablica n° 04 indicou também a criacdo do Férum Na-
cional para o monitoramento e resolucao das demandas de assisténcia a
sadde, institucionalizado pela Resolugao n°® 107/2010 do CNJ®); e, poste-
riormente, com a Recomendacao n° 43/2013 do CN]J de agosto de 2013®),
que versa sobre a criacdo de Varas especializadas para processar e julgar
acoes que tenham por objeto o direito a satde publica e para priorizar o
julgamento dos processos relativos a sadde suplementar®.

Mais recentemente, o STF voltou a posicionar-se sobre questdes de
muita relevancia para a judicializacao da satide, na medida em que fixou os
Temas 345 - ressarcimento ao SUS das despesas de beneficiarios de planos
de satide?; 500 - acerca do fornecimento de medicamentos sem registro na-
cional®; 793 - acerca da solidariedade e ressarcimento entre entes®.

4 Para maiores informacgdes, acessar em: http://www.stf.jus.br/portal/jurisprudenciarepercus-
sao/verAndamentoProcesso.asp?incidente=2661252&numeroProcesso=597064&classeProcesso=RE
&numeroTema=345

5 Para maiores informagdes, acessar em: https:/ /direitoemcomprimidos.com.br/its-the-prices-stupid /

6 Paramaiores informagdes, acessar em: https:/ / direitoemcomprimidos.com.br/ tema-793-pato-coelho/
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De acordo com Biehl®), juizes empregam légicas idiossincraticas
e criam seus proprios padrdes ao adjudicar casos sobre o direito a sadade.
Wang et al.?” aprofundam ainda mais essa discussdo e afirmam que o siste-
ma de justica nacional também tende a desconsiderar o impacto orcamen-
tario de uma decisao judicial que obriga o sistema de satide a fornecer um
determinando tratamento.

Para os juizes, em geral, questdes relativas ao orcamento publico,
como a escassez de recursos e a ndo previsdo de gasto, bem como o nao
pertencimento do item pleiteado as listas de medicamentos do SUS, nao
sdo razodes suficientes para o ndo provimento de pedido de um tratamento
médico, por entenderem que todo pedido encontra respaldo no direito a
saude, assegurado pela CF/88 - o que remete a descricao do eixo seguinte.

1.1.2: FORMA E FUNDAMENTO NA JUDICIALIZACAO DO DIREITO A SAUDE

segundo eixo traz a ideia de que a judicializacdo do direito a satade

fundamenta-se na CF/88, apontando-a como forma e fundamento
para garantir o acesso a bens e servicos de satde, individual e coletivamen-
te. Se com a CF/88 a satide foi reconhecida como direito de todos e dever do
Estado, essa compreensdo reposicionou o sistema de justica na medida em
que, desde entdo, quando as demandas nao sao atendidas via SUS, passam
a ser pleiteadas no Judicidrio, que é obrigado a dar uma resposta, positiva
ou ndo, ao pretendido.

Para Ferraz®, a judicializagdo do direito a satde gera realidades
sociomédicas extremamente complexas, além de enormes desafios admi-
nistrativos e fiscais que, segundo especialistas, tém o potencial de aumentar
as desigualdades na prestacdo de servigos de satde. Em sintese, entende
que enquanto esse fendmeno caracteriza-se como meio cada vez mais usado
por usudrios a fim de garantir suposto direito, em tese, lesado, o paradoxo
ocorre porque os custos com as determinagdes judiciais nao fazem parte do
orcamento original da satde.

A problemética afeta, sobretudo, a coletividade em detrimento de
demandas individuais daqueles com maior poder de reivindicacdo, fazen-
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do com que a satisfacdo de direitos seja, per si, geradora de iniquidades.
A judicializacdo, na medida em que coopera com o uso de recursos des-
tinado ao coletivo para o atendimento de demandas particulares, gera
um desequilibrio orgamentario responsavel por acentuar o enfraqueci-
mento da politica de satde.

Essa ‘reducgdo do orcamento’” pode ser um fator catalisador do
proprio fené6meno, uma vez que ocorrerd a hipossuficiéncia de progra-
mas da satde que serdo responsaveis por causar maior insatisfagdo de
grupos de usudrios, ensejando maior probabilidade que recorram ao
sistema de justica, a fim de buscar solucdes, alimentando um ciclo vicio-
so com respostas insuficientes e temporéarias.

A presente pesquisa ndo fez analises da ordem orcamentaria
e financeira dos sistemas de satde e de justica, que dizem respeito a
judicializacdo da satde, em que pese notadamente ndo serem baixos.
Preocupou-se, ainda que a titulo de citacdo de estudos ja existentes,
com os custos expressivos do Poder Executivo, especialmente quando
considerada a evolucao desse fendmeno ao longo dos anos.

Conforme o Tribunal Regional Federal da 2? Regido, os gastos
do Ministério da Satide com a judicializacdo cresceram 4.600% de 2007
a 2018. Em 2016, o Ministério da Satde despendeu R$ 1.157.375.425,35
para atender apenas 1.262 pacientes. Avalia-se que, em 2018, ele tenha
gastado R$ 1,3 bilhdo para cumprir as decisdes judiciais dos estados e
municipios®?.

Dessa feita, tal fato pode ter contribuido para o aumento das publi-
cacdes entre os anos de 2014 e 2017, com énfase para a visibilidade do tema
em ambito nacional, a adocado de diferenciadas estratégias pelo sistema de
justica, determinados a debater e a resolver o grande fluxo de demandas.

Sobre o assunto, Ouverney et al.'¥, em recente pesquisa sobre
o perfil dos gestores municipais de satide, identificaram que 64% dos
respondentes apontam a necessidade de ampliar o conhecimento dos
6rgaos de controle sobre a dindmica da gestdo no ambito do SUS, tam-
bém em relagao a judicializagao, cuja inferéncia permite ampliar tal ne-
cessidade para o sistema de justica.

38 Judicializacdo: Reflexoes com Base na Agenda da Gestdao Estadual do SUS



Para Ventura et al.®¥, a problemaética central trazida para o ‘Direito
e a Saude’, que se expressa no fendmeno da judicializagdo da satde, é a de
como o Estado, no ambito dos Poderes Executivo, Legislativo ou Judiciario,
deve proteger as pessoas dos riscos das novidades oferecidas pelo ‘mercado
de satide’, que, ndo raramente, cria ‘necessidades’ para ‘vender” solugdes.

Além disso, hd que se compreender que os profissionais médicos
nem sempre tém o cuidado em prescrever o medicamento mais acessivel
ao custeio individual, familiar ou social, o que pode ser considerado um
determinante para o fendmeno da judicializacdao da satde.

Leitao®, em sua pesquisa, afirma que, apesar da falta de acesso aos
receituarios durante a analise, foi possivel identificar nos autos processuais
que ndo havia o compromisso da maioria dos prescritores em registrar na
receita o medicamento pelo nome genérico, em que pese determinacdo ex-
pressa da Lei n°® 9.787/1999¢°.

I1.1.3: JUDICIALIZACAO EM SAUDE E AS PRATICA DE GESTAO

o terceiro eixo, e altimo dessa fase da anélise, a judicializacao é enten-
dida como a relacdo que envolve os operadores do direito e as praticas
de gestdo da politica de satide no Brasil.

Para Ramos et al.®), tais processos vao desde a necessidade de um maior
entendimento por parte dos usudrios sobre a concepgao do direito a saade, que
envolve a insuficiéncia de recursos financeiros, da rede de servicos e de mé-
dicos, culminando nas fragilidades da implantacdo das politicas de satade, ca-
racterizados como fortes componentes que apontam a limitacao do SUS real.
Apontam que, para esses sujeitos, a judicializagdo facilita o acesso as acdes e aos
servicos publicos de satide, mesmo que signifique a resolucdo de problemas
pontuais, incapazes de gerar politica ou de aprimorar a politica atual. Ainda que
a individualizacdo das solicitacdes por direito a satide ptublica ndo aprimore a
politica atual, o entendimento das multiplas determinacdes das ac¢des judiciais
pode apontar caminhos para ampliar e garantir acesso na politica ptblica.

Embora seja um dos principios do SUS, o acesso ndo ocorre de for-
ma equanime para todas as pessoas. As nogdes de universalidade e equida-
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de estdo relacionadas com o principio da igualdade, que, por sua vez, esta
associado a ideia de justica no pensamento dos principais fil6sofos®”.

De toda a anadlise da producao cientifica ja identificada, é possivel
reiterar a complexidade do fenomeno e que ha necessidade de continua
avaliacdo de suas causas e consequéncias. Espera-se que tal andlise contri-
bua para a identificagdo de alternativas inovadoras capazes de minimizem
os danos, de modo que o Estado garanta a efetivacdo dos direitos sociais,
sem a intervencao do Poder Judiciario, conforme indicam, de forma robus-
ta, os resultados da presente revisao de literatura.

Contudo, a andlise também possibilitou constatar que a produgao
cientifica pode e deve ser incrementada no que diz respeito a identificacdo
e a sistematizacdo de aspectos que caracterizem causas da judicializagdo da
satde no Brasil, o que foi aqui denominado ‘determinantes’, conferindo-
-lhes precisdao qualiquantitativa. A producdo de estudos e pesquisas que
propiciem discussdo sobre processos e préticas vinculados aos ‘determi-
nantes” pode contribuir para a analise das atuais perspectivas e apontar di-
ferentes caminhos em prol das solugdes necessarias.

Apesar das limitagdes propria do estudo, derivadas dos quanti-
tativos, da escolha de indicadores, entre outros, cabe indicar o que foi
considerada ‘determinacdo’ decorrente da andlise dos artigos seleciona-
dos: i) desconhecimento da dinamica do SUS pelo sistema de justiga; ii)
pressao da midia e da industria farmacéutica pela introdugdo de novas
drogas e tratamentos, muitas vezes, ndo regulamentados pelas institui-
¢Oes sanitdrias; iii) fragilidade do modelo de atencdo que tem como uma
das consequéncias os vazios assistenciais; iv) dificuldades no acesso as
agoes e servicos de saude; v) represamento de demanda em decorréncia
de parco financiamento e/ou de aplicacdo inadequada; vi) articulagao
insuficiente entre processos e aspectos que visam a efetiva garantia do
direito a satide; vii) avaliacao de politicas de satde mais relacionadas
com a conformidade, e ndo com o alcance de resultados; viii) inconstan-
cia na permanéncia de gestores em seus cargos, com aumento da apli-
cacdo de medidas sancionadoras que decorrem das decisdes judiciais,
entre outras.
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Sugere-se a ampliacdo da base do estudo, como também a ampliacao
do rol de descritores, para alcangar pesquisa em livros, teses, dissertagdes
e relatdrios, no intuito de colaborar para a compreensao das caracteristicas
dos fatores vinculados aos determinantes da judicializacao.

I1.2: DA ANALISE DOS PLANOS ESTADUAIS DE SAUDE (2016-2019)

planejamento consiste na formalizacdo de procedimentos para a ob-

tencdo de resultados articulados, de forma que as decisdes possam
estar integradas umas as outras, sendo considerado como um modo de
explicitacdo do que vai ser realizado, precisando ser identificado quando,
onde, como, com quem e para que sera realizado, destacando-se como um
compromisso com a agao®*3?-

Sendo assim, o processo de planejamento é que confere condi¢cdes
de mapear limites, revelando-se como uma ferramenta organizacional que
parte de um processo maior de desenvolvimento das instituigdes®?.

No ambito do SUS, o planejamento destaca-se como uma fungao
gestora que, além de requisito legal, ¢ um dos mecanismos fundamen-
tais para assegurar a unicidade e os principios constitucionais do SUS,
sendo necessario considerar o estabelecido na Lei n° 8.080/90, que ex-
plicita no capitulo III que o planejamento do SUS sera ascendente do
nivel local até o federal, ouvidos seus 6rgaos deliberativos, compatibili-
zando-se as necessidades da politica de sattde com a disponibilidade de
recursos orcamentarios nos planos de satide dos municipios, estados,
DF e Uniao®.

Cabe destaque para o art. 36 da referida lei que, em seu § 1°, afirma
serem “os planos de satide a base das atividades e programacoes de cada
nivel de direcao do SUS e seu financiamento sera previsto na respectiva
proposta orcamentaria” .

Assim, pode-se afirmar que o planejamento em satide é um proces-
so de responsabilidade de cada ente ptblico, no d&mbito Federal, Estadual,
do Distrito Federal (DF) e Municipal determinado pela CF/88, inclusive
como meio de afericao e controle da responsabilidade fiscal.

41



No que tange aos marcos normativos, podemos destacar que, no
ano de 2006, o sistema de planejamento do SUS foi regulamentado por
meio da Portaria GM/MS n° 3.085, de 1° de dezembro de 2006*Y, que
estabeleceu como instrumentos basicos desse sistema o Plano de Saudde,
a Programacao Anual em Satide e o Relatério Anual de Gestdo; na sequ-
éncia, a Portaria GM/MS n° 3.332, de 28 de dezembro de 2006, aprovou
as orientacdes gerais relativas a esses instrumentos de Planejamento do
SUS, a qual foi revogada pela Portaria n® 2.135, de 2012, que estabelece
diretrizes para o processo de planejamento no &mbito do SUS*?, revo-
gadas por forca da consolidagao de normas no SUS, cujo contetudo esta
atualmente previsto na Portaria de Consolidagdo n°® 1, de 28 de setem-
bro de 2017,

Com o advento do Decreto n®7.508/2011#" e da Lei Complemen-
tar n®141/2012", houve o reforco a essencialidade do planejamento em
satde na agenda do gestor em razao das inovacdes politicas, gestoras e
assistenciais, determinando, assim, a necessidade de revisdo normativa,
de aprimoramento dos instrumentos de construgdo de novos processos
e novas ferramentas de apoio ao planejamento no SUS.

Com base no exposto, afirma-se que o Plano de Satde, a Programa-
¢do Anual e o Relatério de Gestdo destacam-se como instrumentos para o
planejamento e gestdo no ambito do SUS e devem estar interligados com-
pondo um cadeia ciclica, auxiliando, assim, na operacionalizagdo do pro-
cesso de planejamento do SUS, articulando diretrizes, objetivos, metas e
indicadores pactuados, encadeando um processo de elaboragao, formaliza-
¢do e atualizacao, servindo de base para o monitoramento e avaliagao pelos
entes federados nas trés esferas de governo®™.

O quadro 4 apresenta, sumariamente, os instrumentos de gestao,
com aspectos inerentes as temporalidades e aos elementos estratégicos,
que devem ser observados na sua elaboracao.
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Quadro 4 - Instrumentos de Planejamento, temporalidade e aspectos estratégicos

INSTRUMENTO

TEMPORALIDADE

ASPECTOS ESTRATEGICOS

Plano de Saude

4 anos

Analise situacional do territério, objetivos, diretrizes, metas,
indicadores, aspectos do monitoramento e avalia¢do.

Sua elaboragdo ocorre durante o exercicio do primeiro ano da
gestao em curso com execugao a partir do segundo da gestao
em curso até o primeiro ano da gestao subsequente.

Programacao Anual
de Satide

Anualmente

Contempla a Programacéo Geral das Acdes e Servigos de Sau-
de, descrevendo as acdes e respectivos recursos financeiros.
Segundo o art. 36, § 20 da Lei n® 141/12: os entes da Federa-
¢do deverao encaminhar a programacao anual do Plano de
Satide ao respectivo Conselho de Satide, para aprovacao antes
da data de encaminhamento da lei de diretrizes orcamentarias
do exercicio correspondente, a qual serd dada ampla divulga-
¢do, inclusive em meios eletronicos de acesso publico.

Relatério Anual de
Gestao

Anualmente

Apresentacao dos resultados vinculados ao Programacao
Anual de Satde, deve conter diretrizes, objetivos, indicadores
do Plano de Saude, analise da execucao financeira, recomen-
dagoes para revisoes do referido plano, relativas ao exercicio
fiscal do ano anterior, bem como resolugdo de aprovagao do
relatério de gestao pelo Conselho de Satide, ao Poder Legisla-
tivo local e para o Tribunal de Contas dos Estados.

Segundo o art. 36, § 1o da Lei n® 141/12: a Uniao, os Estados,
o Distrito Federal e os Municipios deverao comprovar a ob-
servancia do disposto neste artigo mediante o envio de Rela-
torio de Gestdo ao respectivo Conselho de Satde, até o dia 30
de marco do ano seguinte ao da execugao financeira, cabendo
ao Conselho emitir parecer conclusivo sobre o cumprimento
ou ndo das normas estatuidas nesta Lei Complementar, ao
qual sera dada ampla divulgacao, inclusive em meios eletro-
nicos de acesso ptublico, sem prejuizo do disposto nos arts.

56 e 57 da Lei Complementar n° 101, de 4 de maio de 2000.
Ainda no que tange ao art. 36, § 50 da lei: o gestor do SUS
apresentard, até o final dos meses de maio, setembro e feverei-
ro, em audiéncia ptblica na Casa Legislativa do respectivo
ente da Federacao, o Relatério de que trata o caput.

FONTE: ELABORAGAO PROPRIA, ADAPTADO DO MANUAL DE PLANEJAMENTO NO SUS, 2016 E DO GUIA DE APOIO A GESTAO ESTADUAL DO SUS, 20169
E LEI COMPLEMENTAR N° 141/12,
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O Plano de Satide é um instrumento fundamental para nortear a
préatica de planejamento e orcamento do governo e se configura como base
para a execugdo, o acompanhamento, a avaliacdo da gestdo do sistema de
satide. E elaborado observando os prazos do Plano Plurianual (PPA), con-
forme definido nas Leis Organicas dos entes®®.

Por considerar a capacidade de os planos de satide propiciarem ao
gestor a articulacao sistémica com os outros instrumentos de gestdo, garan-
tido uma leitura e uma atuagao estratégica sobre as necessidades de satide
da populacdo e a consequente intervencao sobre elas, o levantamento des-
ses PES, referentes ao ciclo 2016 a 2019, ocorreram no més de fevereiro do
ano de 2020, cuja busca de contetidos se deu por descritores especificos, que
foram catalogados de acordo com a intensidade.

Foram pesquisados os seguintes descritores: i) demanda judicial, ii)
demandas judiciais, iii) determinacao judicial, iv) determinacdes judiciais,
v) litigio, vi) poder judicidrio, vii) justica, viii) decisdo judicial, ix) decisdes
judiciais, x) ordem judicial, xi) ordens judiciais, xii) judicializacao, xiii) pro-
cesso judicial, xiv) processos judiciais e xv) agdes judiciais.

A aplicacdo dos descritores nos PES traduziu os seguintes resul-
tados: foi encontrado um total de 199 descritores, assim distribuidos: i).
Demanda(s) judicial(is): 40; ii) Determinagao(des) judicial(is): 4; iii) Litigio:
5; iv) Poder judiciario: 20; v) Justica: 51; vi) Decisao(des) judicial(is):12; vii)
Ordem(ns) judicial(is): 6; vii) Judicializagao: 34; viii) Processo(s) judicia(is)
13; e ix) Acdes judiciais: 14.

A distribuicdo geografica regional mostrou a presenca de: i) 54
descritores na regiao Sul; ii) 53 descritores na regido Nordeste; 52 des-
critores na regiao Norte; iii) 20 descritores na regidao Centro-Oeste; e iv)
20 descritores na regido Sudeste. Sendo assim, a média de descritores
encontrados, tomando como base os PES das 27 unidades federativas,
foi de 7,37 em cada um deles.

Quando observada a quantidade de descritores pelo grau de inten-
sidade, chegamos as seguintes situacoes: 68 incipientes, 19 medianos e 112
fortes, o que nos faz inferir que, no cendrio brasileiro o tema da judicializa-
¢do, analisado por meio dos PES, apresenta-se relevante e contextualizado,
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indicando a observacao por parte dos gestores quanto as multiplas facetas
do tema abordado.

A seguir, apresenta-se a analise dos PES de cada regido, com exce-
¢ao dos estados que nao exibiram descritores nos seus PES. As unidades
federativas que nao expuseram descritores na busca sao: Minas Gerais (re-
gido Sudeste); Alagoas, Bahia e Piaui (regido Nordeste); Rondonia (regido
Norte); e DF (regido Centro-Oeste).

1.2.1: OS PES NAS SECRETARIAS ESTADUAIS DE SAUDE DA REGIAO SUL

Ao analisar os PES da regido Sul, observam-se 54 descritores relativos
a judicializagdo, ndo havendo grandes variagdes quantitativas entre
os estados: i) Parana:19; ii) Santa Catarina: 23; e iii) Rio Grande do Sul: 12,
tendo a regido uma média de 18 descritores e uma mediana de 19.

Na analise do grau de intensidade dos descritores encontrados nes-
sa regido, observa-se que, dos 54 descritores, 7 foram qualificados como
incipientes (12,96%); 5, como medianos (9,25%), e 42, como fortes (77,77%),
representando relacdo contextual adequada com o fendmeno da judicializa-
¢do, como apresenta-se no grafico 2.

Grafico 2 - Grau de intensidade dos descritores da regiao Sul
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FONTE: ELABORADO PELOS AUTORES COM BASE NOS PES (2016-2019).
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No PES do Parand, foram encontrados 19 descritores, distribuidos
entre: i) Demandas judiciais (3 descritores); ii) Determinacdes judiciais (1
descritor); iii) Justica (9 descritores); iv) Judicializacdo (1 descritor); v) Or-
dem judicial (1 descritor); vi)Ordens judiciais (2 descritores); vii) Poder Ju-
dicidrio (2 descritores), sendo todos eles qualificados como fortes (100%)
por guardarem relacdo com o contexto do fendmeno da judicializagdo. O
PES do Parand supera as médias nacional e regional de descritores por esta-
do, trazendo no tépico “Judicializagdo” dados relacionados com a evolugao
dos gastos com as demandas judiciais do quadriénio anterior.

O PES relata que a Assisténcia Farmacéutica esta bem estruturada,
constituida por trés componentes: bésico, estratégico e especializado, o que
colabora para a aquisi¢do de medicamentos, a fim de otimizar recursos para
a sua aquisicdo, juntamente com a estratégia do Consoércio Intergestores Pa-
rand Saude, compostos por 394 dos 399 municipios. Todavia, em que pese
a descricdo considerada ajustada, o PES do Parana relata desafios a serem
superados para minimizar o impacto da judicializacao:

Mesmo com toda a organizagcao da Assisténcia Farmacéutica no Parana e
do amplo elenco de medicamentos padronizados pelas politicas publicas,
permanece a demanda por fornecimento de medicamentos nao contempla-
dos na Rename ou nao previstos para determinadas situacoes clinicas ou
agravos. Esse fato tem desencadeado a obrigacao da SESA para o forneci-
mento de medicamentos por meio de determinacoes judiciais. Em 1999,
a SESA atendeu ao primeiro caso de fornecimento de medicamentos por
demanda judicial e, até o ano de 2015, 18.518 novos pacientes foram
cadastrados para recebimento de medicamentos. Desses, 12.845 pacien-
tes foram cadastrados entre 2011 e 2015 e, ao final de 2015, 9.320 se
encontravam em situacao ativa. O aumento significativo de novos pacientes
nos ultimos cinco anos impactou no crescente valor financeiro destinado a
aquisicdo desses medicamentos. (PARANA, 2016 p. 116-117, grifo nosso)’.

Em virtude do exposto, as demandas judiciais sao consideradas um dos
grandes desafios para os gestores do SUS. Para tanto, fezse necessaria
a estruturacao da SESA e sua articulagao com os demais entes externos

7  Disponivel em: https://www.saude.pr.gov.br/sites/default/arquivos_restritos/files/docu-
mento/2020-03/planoestadualsaude 2016.pdf
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envolvidos de modo a promover o cumprimento das ordens judiciais, bem
como orientar esses entes acerca da designacao correta do nivel de ges-
tao responsavel pelo financiamento dos medicamentos. (PARANA, 20186, p.
117, grifo nosso)®.

No PES de Santa Catarina, foram encontrados 23 descritores, dis-
tribuidos entre: i) A¢des Judiciais (4 descritores); ii) Decisdo judicial (2 des-
critores); iii) Demandas judiciais (2 descritores); iv) Justica (1 descritor); v)
Judicializacao (3 descritores); vi) Poder Judiciario (3 descritores); vii) Pro-
cessos judiciais (8 descritores)

Santa Catarina supera as médias nacional (7,37) e regional *® de des-
critores por estado. O PES apresenta 73,91% de descritores com grau forte,
trazendo no toépico de “Judicializagdo” dados relativos aos impactos orga-
mentdrios na SES com esse fendmeno juridico, como também, os ntimeros de
novos casos de processos judiciais entre os anos de 2001 e 2014, com mengdes
a participagdo da Procuradoria do Estado, de forma bastante contextualiza-
da. A analise do descritor “A¢des judiciais” revelou a relacdo entre a desinfor-
macao e os medicamentos e demais insumos da Atencao Primaria.

Podemos citar como exemplo dessa situacao a demanda para forneci-
mento de medicamentos por decisao judicial na Superintendéncia de
Compras e Logistica (SUC), a qual iniciou suas atividades em 2001 e
teve um crescimento de 5 para 15.768 mandados em 2014. O siste-
ma judiciario, bem como o executivo, precisa encontrar uma solucao
partilhada para que o direito do cidadao brasileiro a assisténcia tera-
péutica integral seja garantido, com medicamentos seguros, eficazes e
com relacao custo/efetividade mais favoravel de acordo com a melhor
e mais forte evidéncia cientifica disponivel, sem causar as distorcoes
observadas atualmente. Podemos ainda destacar que o grande nimero
de acoes judiciais muitas vezes decorre da falta de informac¢ao aos usu-
arios do SUS sobre a disponibilizacao dos medicamentos ou insumos
na rede basica de Saude ou no Componente Especializado da Assistén-
cia Farmacéutica. (SANTA CATARINA, 2016, p. 210, grifo nosso)°.

8  Disponivel em: https://www.saude.pr.gov.br/sites/default/arquivos restritos/files/docu-
mento/2020-03/planoestadualsaude 2016.pdf

9 Disponivel em: https://www.conass.org.br/pdf/planos-estaduais-de-saude/SC_PES%20VER-
SAO%200FICIAL %20RAG.pdf
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[...] o nimero de processos judiciais vem aumentando cada vez mais
e de forma exponencial. Isso faz com que os gastos da Secretaria de
Saude tendam a aumentar a cada ano que passa; caso nao sejam re-
alizadas acdes concretas para a diminuicao das demandas judiciais de
medicamentos e insumos, a cada ano teremos um incremento real da
receita. (SANTA CATARINA, 2016, p. 212, grifo nosso)*°.

No PES do Rio Grande do Sul, foram encontrados 12 descrito-
res, distribuidos entre: i) Demandas judiciais (5 descritores); ii) Justica
(4 descritores); iii) Judicializacdo (1 descritor); iv) Poder Judiciario (2
descritores).

O PES do Rio Grande do Sul supera a média nacional (7,37), mas
fica abaixo da média regional (18) no quantitativo de descritores por
estado. Dos descritores, 4 foram qualificados como incipientes (33,33 %);
2, como medianos (16,66%); e 6, como fortes (50%). O PES apresenta 50 %
de descritores com grau forte, trazendo no tépico de “Judicializagao”
dados relacionados com os gastos realizados pela SES com as demandas
judiciais entre os anos de 2012 e 2015. Cita os setores de administracao
estaduais responsaveis por lidar com essa tematica e descreve como as
demandas sado resolvidas, com énfase na grande despesa do estado, na
medida em que o proprio PES reconhece o estado com o maior indice de
judicializacdo em satide do Pais:

O RS é o Estado que apresenta, além das despesas regulares, o
maior indice de judicializacao em satde do pais, representando um
desafio ao gestor publico, quanto a aplicacao dos recursos. Os gas-
tos judiciais efetuados pela SES sao de trés tipos: sequestros judi-
ciais, situacao em que o poder judiciario determina o bloqueio das
contas do Estado e efetua a retirada deste recurso para o custeio
de medicamentos e outros demandas assistenciais, tais como orte-
ses, proteses, pequenas cirurgias, compra de leitos, entre outras;
depésitos judiciais, na qual a SES nao tem como disponibilizar o
medicamento ou atender a demanda assistencial e deposita o valor
para o usuario, através do judiciario: e aquisicoes de medicamentos
por demandas judiciais, ou seja, a compra de medicamentos pelo

10 Disponivel em: https:/ /www.conass.org.br/pdf/planos-estaduais-de-saude/SC_PES%20VER-
SAO%200FICIAL%20RAG.pdf
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gestor estadual, por ata de registro de preco, ap6s sentenga judi-
cial. (RIO GRANDE DO SUL, 2016, p. 153, grifo nosso)*?.

1.2.2: OS PES NAS SECRETARIAS ESTADUAIS DE SAUDE DA REGIAO NORDESTE

o analisar os PES do Nordeste, foi possivel observar a citacao de

53 descritores relacionados com a judicializagdo, com constancia
na maioria dos estados. Quanto aos descritores, verifica-se que os PES
apresentam: Maranhdo (30 descritores), Paraiba (5 descritores), Per-
nambuco (5 descritores), Sergipe (5 descritores), Ceara (5 descritores) e
Rio Grande do Norte (3 descritores).

Assim, percebe-se que, na regido Nordeste, hd uma discrepan-
cia quantitativa entre o Maranhao e os demais estados. Apesar disso,
a média dos descritores do Nordeste por estado é de 5,88, proxima a
mediana da regido, que foi de 5 descritores.

Considerado o grau de intensidade dos descritores encontrados
nessa regido, observa-se que, entre os 53 achados, 35 foram qualificados
como incipientes (66,03%); 9, como medianos (16,98%); e 9, como fortes
(16,98%), conforme apresenta-se no grafico 3.

Grafico 3 - Grau de intensidade dos descritores da regiao Nordeste
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FONTE: ELABORADO PELOS AUTORES COM BASE NOS PLANOS ESTADUAIS DE SAUDE (2016-2019).

11 Disponivel em: https://www.conass.org.br/pdf/planos-estaduais-de-saude/RS Plano %20
estadual-2016-2019-sesrs.pdf
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Dessa forma, na regido Nordeste, percebe-se que a maioria dos con-
teados encontrados nao se relaciona de maneira contextualizada com a te-
maética da judicializacdo. No que tange a situagdo de cada um dos estados,
descrevem-se abaixo os respectivos achados para os descritores encontra-
dos nos PES de cada estado.

No PES do Cear4, foram encontrados 5 descritores, distribuidos en-
tre: i) Ag¢des Judiciais (1 descritor); ii) Demandas judiciais (1 descritor); iii)
Judicializagao (1 descritor); iv) Justica (2 descritores).

Entre os descritores, 2 foram qualificados como incipientes (40%); e 3,
como fortes (60%). Com relagdo aos descritores com grau forte, destaca-se a As-
sisténcia Farmacéutica, apresentadas as despesas com esse fendmeno, além da
existéncia de um setor especifico para as demandas judiciais na prépria SES.

Estamos no quadro da Secretaria de Saude do Estado como Coorde-
nadoria de Assisténcia Farmacéutica (COASF) dividida em varios nucle-
os, Numes: nucleo de medicamentos essenciais; Numex: nucleo de
medicamentos excepcionais ou especializados; Nufito: ndcleo de me-
dicamentos fitoterapicos, e o Ceadim (central de armazenamento de
distribuicao de imunobiolégicos), e o setor de demandas judiciais que
atua no planejamento, gerenciamento e distribuicao dos medicamentos
judicializado. [...] a judicializacdo de medicamentos representa impor-
tante papel na execucao orcamentaria da coordenadoria de assisténcia
farmacéutico, o que colabora na busca de estratégias administrativas
para diminuir as acoes judiciais com maxima eficiéncia no atendimento
dos pacientes que necessitam de medicamentos importados, inovado-
res, nao padronizados ou que apresentem dificuldades na regulacao de
acesso. (CEARA, 2016, p. 126, grifo nosso)*2.

No PES do Maranhao, foram encontrados 30 descritores, distri-
buidos entre: i) Decisdo judicial (5 descritores); ii) Demanda judicial
(1 descritor); iii) Demandas judiciais (4 descritores); iv) Determinagdes
judiciais (1 descritor); v) Justica (14 descritores); vi) Ordem judicial (1
descritor); vii) Ordens judiciais (1 descritor); viii) Poder judicidrio (1
descritor); ix) Processos judiciais (2 descritores). Entre os descritores, 24

12 Disponivel em: https://www.conass.org.br/pdf/planos-estaduais-de-saude/CE Plano_esta-
dual de saude 2016 2019 .pdf
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foram qualificados como incipientes (80%); 2, como medianos (6,66%);
e 4, como fortes (13,33%). Os descritores com grau forte narram que o
atendimento as determinagdes judiciais é um fendmeno expressivo, o
que fez a SES do Maranhdao estruturar um ntcleo técnico que atua de
forma intersetorial na resolucdo das ordens judiciais.

A aquisicao e distribuicdo de medicamentos e insumos para atendi-
mento as determinacgoes judiciais sao realizadas pela UGIE [Unidade
Gestora de Insumos Estratégicos], cumprindo-se as exigéncias de cada
processo. Devido ao aumento expressivo no nimero de acoes, da diver-
sidade dos produtos demandados e do valor monetario envolvido, a SES
estruturou um nucleo técnico para acompanhamento das demandas
judiciais, com vistas a aperfeicoar todos os processos. O fluxo interno
de trabalho na SES tem a participacao das areas da Assisténcia Far-
macéutica e Assessoria Juridica Contenciosa. Em virtude do elevado
numero de ordens judiciais concedidas contra o Estado do MA, foi imple-
mentado um fluxo para o cumprimento das mesmas, contemplando a
remessa de informacoes técnicas a Procuradoria Geral de Estado (PGE)
para subsidiar a defesa do Estado, os procedimentos para aquisicao
de medicamentos e insumos pela UGIE, para distribuicao, dispensacao,
dando assim cumprimento & ordem judicial. (MARANHAO, 2016, p. 595,
grifo nosso)*s.

No PES da Paraiba, foram encontrados 5 descritores, distribu-
idos entre: i) Demanda judicial (1 descritor); ii) Demandas judiciais (2
descritores); iii) Judicializagao (1 descritor); iv) Justica (1 descritor).

Entre eles, 3 foram qualificados como medianos (60%); e 2, como
fortes (40%). Os 40% de descritores com grau forte referem que a SES
tem por objetivo fortalecer a Politica de Assisténcia Farmacéutica, sen-
do uma de suas metas “Reducdo em 50% da judicializagdo em medi-
camentos, com implantagao da cdmara técnica na sede da secretaria”.
Além disso, pontua que novas tecnologias ainda ndo ofertadas pelo SUS
podem resultar em demandas judiciais, causando um descompasso dos
recursos destinados a satde:

13 Disponivel em: https://www.conass.org.br/pdf/planos-estaduais-de-saude/MA_Plano %20
de%20saude %202016-2019.pdf
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O contingenciamento da Unido sobre os recursos SUS, refletem so-
bremaneira no processo de habilitacao de novos servicos, e o0 apelo
do mercado em novas tecnologias nao contempladas no SUS, im-
poem ao estado e municipios a responder as demandas judiciais
com procedimentos extra-tabela, com valores estratosfér icos, com-
parados aos valores tabelados no SUS. (PARAIBA, 2016, p. 66, grifo
nosso)*.

No PES de Pernambuco, foram encontradas 5 menc¢bes ao des-
critor ‘Justica’. Considerada sua utilizagdo, 3 vezes foram qualificados
como incipientes (60%); e 2, como medianos (40%). Apesar de o PES
de Pernambuco ficar - em ntmero de descritores - abaixo das médias
nacional e regional, evidencia-se destaque para as recomendagdes da 8¢
Conferéncia de Estadual de Satde Vera Baroni e do Conselho Estadual
de Satide (CES), além da indicagdo de que a reso lugao de problemas de
satde requer aproximagdo com setores do Poder Judicidrio e da educa-
cdo, revelando maior pratica dos didlogos institucionais:

165. Ressarcir 0s municipios na compra de medicamentos por ordem
da promotoria publica e Justica, quando séo de responsabilidade do
Estado;

[...]

240. Promover a construcao de uma politica de comunicacao inter-
setorial entre a justica, saude, educacao como forma de resolver
0os problemas de saude;” (PERNAMBUCO, 2016, p. 316-321, grifo
nosso)s.

No PES do Rio Grande do Norte, foram encontrados 3 comenta-
rios ao descritor ‘Demandas Judiciais’. Desses, 2 deles foram qualifica-
dos como incipientes (66,66%); e 1, como mediano (33,33%). A utiliza-
¢ao dos descritores revelou que a temadtica trata do estabelecimento de

14 Disponivel em: https://www.conass.org.br/pdf/planos-estaduais-de-saude/PB_Plano %20Es-
tadual %20de%20Saude %202016_2019.pdf

15 Disponivel em: https://www.conass.org.br/pdf/planos-estaduais-de-saude/PE_PES-2016-
2019-FINAL 23 12 2016-1.pdf
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objetivos para promover a restruturacdo e a efetivacdo da Assisténcia
Farmacéutica, tendo como uma de suas metas compor a Camara Técnica
para auxilio na anélise dos casos: “M6.5 Compor, de forma tripartite, a
Camara Técnica, para auxiliar a instrugao e o julgamento de demandas
judiciais relacionadas a medicamentos e produtos basicos para satde.”
(RIO GRANDE DO NORTE, 2016, p. 116, grifo nosso)*.

No PES de Sergipe, foram encontrados 5 descritores, distribu-
idos entre: i) Demandas judiciais (1 descritor); e ii) Justica (4 descrito-
res). Entre eles, 4 foram qualificados como incipientes (80%); e 1, como
mediano (20%), sendo que esse ultimo se refere a uma das fung¢des do
Centro de Atencao a Satide de Sergipe (Case), que é atender as deman-
das judiciais: “Atendimento a demandas judiciais, com elaboracdo de
projetos basicos, aquisicdo, estoque e dispensacdo;” (SERGIPE, 2016, p.
83, grifo nosso)".

1.2.3: OS PES NAS SECRETARIAS ESTADUAIS DE SAUDE DA REGIAO NORTE

o analisar os PES da regido Norte, observam-se, tal qual na regido

Nordeste, 52 descritores devidamente identificados e relacionados
com a judicializagdo: i) Tocantins (28 citagdes); ii) Amapa (16 citacdes);
iii) Amazonas (3 citagdes); iv) Acre (2 cita¢des); v) Roraima (2 citagdes);
e vi) Para (1 citagdo), o que possibilita constatar que ndo ha distribuicao
uniforme dos descritores.

Quanto a andlise do grau de intensidade dos descritores encon-
trados, observa-se que, dos 52 descritores, 8 foram qualificados como in-
cipientes (15,38%); 1, como mediano (1,92%); e 43, como fortes (82,69%),
conforme revela o gréfico 4.

16 Disponivel em: https://www.conass.org.br/pdf/planos-estaduais-de-saude/RN_PES%20
2016-2019%20VERSAO %20FINAL.pdf

17 Disponivel em: https://www.conass.org.br/pdf/planos-estaduais-de-saude/SE Plano %20Es-
tadual %20de %20Saude %202016 %20-%202019 %20SERGIPE.pdf
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Grafico 4 - Grau de intensidade dos descritores da regiao Norte
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Incipiente Mediano Forte
FONTE: ELABORADO PELOS AUTORES COM BASE NOS PLANOS ESTADUAIS DE SAUDE (2016-2019)

No PES do Acre, foram encontrados 2 descritores, distribuidos en-
tre: i) Demandas judiciais (1 descritor); e ii) Processos judiciais (1 descritor),
sendo que um deles foi qualificado como incipiente (50%), e 1, como forte
(50%) - este tltimo deu énfase ao complexo regulador assistencial estadual
e seus desafios, entre os quais, a redugao das demandas judiciais. A enume-
racao dos desafios compreendeu, majoritariamente, questdes relacionadas
com o Tratamento Fora do Domicilio (TFD):

Desafios: Organizacao dos processos internos; Criacao do Call Cen-
ter (0800); Criacao do Sistema de Informacao do Complexo Regu-
lador; Implementacao de protocolos clinicos e normatizacao dos
pedidos de TFD [tratamento fora do domicilio] e Acompanhantes;
Realizar articulacdes com instituicoes parceiras (FUNDHACRE, SAS-
MC, entre outros) a fim de reduzir os pedidos de TFD, buscando re-
solutividade na Rede de Assisténcia Estadual; Realizar a Pactuacgao
Interestadual, principalmente com os Estado de Goias e Sao Paulo;
Participar juntamente com médicos especialistas do quadro da SE-
SACRE a fim de encontrar meios para o atendimento dos casos indi-
cados para TFD que estao reprimidos no Complexo Regulador (falta
de material, equipamentos, entre outros); Reduzir gastos com pas-
sagens aéreas e fretamento de aeronaves; Implantar as Centrais de
Regulacao nas Regionais do Alto Acre e Jurud; Reduzir o nimero de
demandas judiciais. (ACRE, 2016, p. 202, grifo nosso)*.

18 Disponivel em: https://www.conass.org.br/pdf/planos-estaduais-de-saude/AC PES%?20
2016-2019%20-%20SESACRE- %20FINAL.pdf
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No PES do Amap4, foram encontrados 16 descritores, distribuidos en-
tre: i) Acdes judiciais (3 descritores); ii) Demandas judiciais (3 descritores); iii)
Poder Judiciario (3 descritores); iv) Justica (1 descritor); e vi) Judicializacao (6
descritores).

Desses, 4 foram qualificados incipientes (25%); e os outros 12, como for-
tes (75%). Nesse contexto, o quantitativo de descritores identificados no PES do
Amapa supera as médias nacional (7,37) e regional (7,42). Entre os descritores
com grau forte, o contetido aferido no descritor ‘Judicializacao’ apresenta a rela-
¢do entre o impacto orcamentério e o crescimento das demandas judiciais, bem
como a preocupacado da crescente busca pelo Ministério Pablico em detrimento
dos fluxos ordinarios do SUS. Cabe destacar que o descritor “Acdes judiciais’
esta relacionado com o tépico “Diretrizes e metas”.

Nos dltimos anos, as razées do Poder Judiciario e as das instituicoes que
administram o SUS sobre as garantias assistenciais foram expostas e de-
batidas. O crescimento das demandas judiciais na salde nesses Ultimos
anos é tema atual e de grande relevancia para gestores e a justica, em
face do sub financiamento do Sistema Unico de Satide — SUS e a pouca
interacao dos operadores do Direito quanto a complexidade do sistema,
sua legislagao especifica e competéncias. Em face destas demandas e
os seus impactos significativos no Sistema Unico de Satde (SUS) e a fim
de aproximar o Poder Judiciario do Poder Executivo, estd em discussao os
Ndcleos de Apoio Técnico, que tem como objetivo subsidiar os magistrados
na tomada de decisoes relacionadas ao direito a saude. Esse crescimento
das acoes judiciais impacta sobremaneira, a efetivagao e a manutengao das
politicas publicas de salde, inviabilizando o planejamento dos programas
e das acdes, bem como as programacdes orcamentarias e financeiras. A
Judicializacao no estado preocupa muito porque o usudrio esta deixando de
procurar o sistema de saude passando a buscar direto o Ministério Publico,
o Poder Judiciario como porta de entrada inadequada para que tenha direito
a salde, se sobrepondo a visao do individual a do coletivo. A transparéncia
€ a comunicacao entre os sistemas pode ser uma forma de lidar com a Ju-
dicializacao. O assessoramento juridico da Secretaria Estadual de Satde é
coordenado por um Procurador Geral do Estado designado por portaria, 06
assessores e 03 auxiliares administrativos. (AMAPA, 2016, p. 194, grifo
Nnosso)*®.

19 Disponivel em: https://www.conass.org.br/pdf/planos-estaduais-de-saude/PES-2016-2019-
ATUAL-14-02-2017.pdf
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No PES do Amazonas, foram encontrados 3 descritores, distribui-
dos entre: i) Determinacdo judicial (1 descritor); ii) Judicializacdo (1 descri-
tor); e iii) Processos judiciais (1 descritor).

Desses, 2 foram classificados como fortes (66,66%). A utilizagdo dos des-
critores no PES demonstra uma abordagem sucinta sobre a temética, e o tépico
“Judicializagdo” da énfase aos prejuizos do descumprimento do principio de ga-
rantia de acesso ao usudrio do SUS. O PES do Amazonas relata as dificuldades
a serem enfrentadas no campo da implantacao e uso do Sistema de Regulacao:

Diante de tais problemas e causas identificadas, ocasionadas pelos fa-
tores expostos, apuramos como consequéncias negativas: Perdas siste-
maticas da oferta; Aumento da fila de espera; Insatisfacoes do usuario e
consequente judicializacao; Agudizacao dos casos; Descumprimento do
principio de garantir o direito de acesso ao usuario do SUS; No intuito de
superar tais problemas e ainda vislumbrar algumas solucoes, bem como,
mostrar a sociedade de um modo geral, que a Regulagao, trouxe grande
beneficio ao acesso de servigos de salde, que hoje ainda temos muitas
dificuldades, mas também muita coisa boa o controle de alguns servicos
trouxe, principalmente as pessoas que sao totalmente dependentes do
SUS. (AMAZONAS, 2016, p. 170, grifo nosso)°.

No PES do Par4, foi encontrado apenas o descritor ‘Processos judi-
ciais’, que foi qualificado como forte (100%), ao se referir a judicializacao
na assisténcia farmacéutica no estado, que onera os cofres estaduais com
a aquisicdo de medicamentos que nem sempre estdo baseados em conduta
médica racional ou evidéncias cientificas.

Assisténcia Farmacéutica — E norteada por legislacdo especifica
emanada do Ministério da Saude (MS), considerando a realidade
epidemiolégica estadual. A SESPA cumpre esses dispositivos nor-
mativos com acoes voltadas ao ciclo da Assisténcia Farmacéutica
conforme o tipo de componente: basico, estratégico e especializado
da Assisténcia Farmacéutica. Os programas estaduais, como Do-
enca Pulmonar Obstrutiva Crénica- (DPOC), FIBROSE CISTICA e RA-
NIBIZUMABE e a andlise dos processos judiciais e administrativos
que nem sempre sao baseadas em conduta médica racional ou na

20 Disponivel em: http:/ /www.saude.am.gov.br/docs/pes/pes_2016-2019.pdf
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existéncia de evidéncias cientificas, ocasionam impacto financeiro
aos cofres do estado com a aquisicao desses medicamentos. O
Ministério da Saude possui diversos programas de reestruturacao e
qualificacao voltados principalmente a atencao basica, como QUA-
LISUS — REDE / QUALIFAR-SUS e o HORUS, este, implantado em 93
municipios. (PARA, 2016, p. 89-90, grifo nosso)2.

No PES de Roraima, foram encontrados 2 descritores, distribui-
dos entre: i) Justica (1 descritor); e ii) Poder Judicidrio (1 descritor), sen-
do que ambos foram considerados incipientes por nao fazerem alusao
ao fendmeno da judicializagao®.

No PES do Tocantins, foram encontrados 28 descritores, dis-
tribuidos entre: i) Acdes judiciais (1 descritor); ii) Decisdo judicial (1
descritor); iii) Decisdes judiciais (3 descritores); iv) Demanda judicial
(2 descritores); v) Demandas judiciais (6 descritores); vi) Determinacao
judicial (1 descritor); vii) Judicializagao (11 descritores); viii) Poder Ju-
dicidrio (3 descritores).

Entre eles, 1 foi qualificado como mediano (3,57%); e 27, como fortes
(96,42%). Tocantins supera as médias nacional (7,37) e regional (7,42) conside-
rada a quantidade de descritores identificada no PES, que, por sua vez, apre-
senta dados relacionados com os impactos orgamentarios no ambito estadual
no contexto do descritor ‘Judicializagdo’ e do descritor “ A¢des judiciais”, que
aborda a relacdo entre direitos e custos econdmicos:

Ao se comparar os medicamentos dispensados pelo Estado por
determinacao judicial identifica-se que 62% sdo de medicamentos
nao padronizados no SUS, 19% fazem parte do Componente Basi-
co Municipal e outros 19% fazem parte do Componente Especiali-
zado Estadual. (TOCANTINS, 2015, p. 211, grifo nosso)?.

21 Disponivel em: https://www.conass.org.br/pdf/planos-estaduais-de-saude/PA_Plano-esta-
dual-saude-2016-2019.pdf

22 RORAIMA. Conselho Nacional de Secretarios de Satide. Plano Estadual de Satde (PES/RR)
2016-2019. Boa Vista-RR, 2016. p. 1-183. - Disponivel em: https:/ /www.conass.org.br/pdf/planos-
-estaduais-de-saude/RR PLANO _DE SAUDE 2016 2019 FINAL.pdf

23 Disponivel em: https://www.conass.org.br/pdf/planos-estaduais-de-saude/TO_PES%20SES-
-TO%202016-2019.pdf
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A problematica detectada em razao da judicializacao da saude ¢é elen-
cada em alguns pontos, pois 0 SUS se traduz em uma politica publica
com varias especificidades, que variam desde os principios, diretrizes,
financiamento e os Recursos Humanos. A falta de informagdes mais
detalhadas dos pressupostos e do funcionamento do SUS esta rela-
cionada a fatores como: a) a falta de informagéao e esclarecimento so-
bre politicas publicas; b) a falta de definigdo quanto as competéncias
regionais e municipais; c) a resisténcia inicial dos atores juridicos em
investir na interlocucéo institucional. Com estas multiplas deficiéncias
e sem qualquer politica ou rotina das institui¢des juridicas em capacitar
seus quadros em saude, a estratégia para diminuir a judicializacao da
saude ¢é fortalecer os esclarecimentos de acesso as politicas publicas.
Na atual conjuntura de contingéncia de gastos nas agdées no ambito do
governo, € comum que o Estado condicione sua efetivacao aos limites
financeiros faticos e a escassez de recursos. Portanto, o direito passa
nao mais a ser visto de forma absoluta, podendo ser relativizado sob
0 argumento da insuficiéncia de recursos. Tanto em tribunais quanto
no préprio ambito dos juristas, o debate acerca da relagéo entre direi-
tos e custos econémicos tem crescido e, inclusive, tem sido objeto de
defesa do Estado em diversas acoes judiciais. As instituigdes juridicas
tém a atribuicdo de atuar na efetivagcédo do direito a saude, responsa-
bilizando e dialogando com os diversos atores sociais envolvidos em
sua concretizagdo. Isso permite pensar a ideia de judicializacao das
relagdes sociais (conflitos sao discutidos sob o ponto de vista juridico),
sem ocorrer necessariamente uma judicializacao (ao maximo, se evita
levar os conflitos ao Judiciario). Em virtude dessa atuagao, observa-se
uma valoriza¢ao do dialogo, de modo a gerar acdes efetivas no enca-
minhamento e resolugao dos conflitos. No campo da judicializacao, o0s
desafios incidem sobre a relagdo entre Estado, sociedade e institui-
¢bes juridicas no processo de efetivagédo do direito a saude e de con-
solidagdo da saude publica. (TOCANTINS, 2015, p 212, grifo nosso)?.

I1.2.4: OS PES NAS SECRETARIAS ESTADUAIS DE SAUDE DA REGIAO SUDESTE

ﬁ o analisar os PES da regido Sudeste, observa-se a presenca de 20 descri-
tores referentes a judicializagdo, com variacdo quantitativa significati-
va entre estados: Rio de Janeiro (13 descritores), Sdo Paulo (5 descritores) e

24 Disponivel em: https:/ /www.conass.org.br/pdf/planos-estaduais-de-saude/TO_PES%20SES-
-TO%202016-2019.pdf
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Espirito Santo (2 descritores), fazendo com que a média dos descritores do
Sudeste por estado (5) seja semelhante a mediana da regido (3,5).

Ao se analisar o grau de intensidade dos descritores encontrados
nessa regiao, observa-se que, desses 20 descritores, 7 foram qualificados
como incipientes (35%); 3, como medianos (15%); e 10, como fortes (50%),
como apresenta-se no grafico 5.

Grafico 5 - Grau de intensidade dos descritores da regiao Sudeste
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FONTE: ELABORADO ELOS AUTORES COM BASE NOS PLANOS ESTADUAIS DE SAUDE (2016-2019)

No PES do Espirito Santo foram encontrados 2 descritores, distribui-
dos entre: i) Demandas judiciais (1 descritor); e ii) Judicializacdo (1 descritor).

Ambos foram qualificados como medianos, pois, apesar de se relacio-
narem com o tema da judicializacdo, aparecem de forma pontual, sem carater
sistétmico. Os indicadores dizem respeito ao Percentual do orcamento gasto
com demandas judiciais e a meta de criagdo de mecanismos estratégicos que
reduzam a judicializacdo na satide, o que colabora para o objetivo de garan-
tir o acesso dos usudrios a medicamentos essenciais: “Estruturar estratégias
para gestao da judicializacao de medicamentos por meio de monitoramento
intensivo e mecanismos de adesdo aos protocolos e padronizacio REMEME/
REMUME.” (ESPfRITO SANTO, 2016, p. 5, grifo nosso)>.

25 Disponivel em: https://saude.es.gov.br/Media/sesa/Planejamento/PES%20- %20Plano % 20Es-
tadual %20de %20Saude_2016-2019-1.pdf
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No PES do Rio de Janeiro, foram encontrados 13 descritores, dis-
tribuidos entre: i) Acoes judiciais (1 descritor); ii) Demandas judiciais
(1 descritor); iii) Judicializacdo (2 descritores); iv) Justiga (1 descritor);
v) Litigio (5 descritores); vi) Ordens judiciais (1 descritor); vii) Poder
judiciario (2 descritores), o que fez com que fossem superadas, quan-
titativamente, as médias nacional (7,37) e regional (5,25) de descritores
por estado.

Entre eles, 3 foram qualificados como incipientes (23,07%); e 10,
como fortes (76,92%), sendo que o descritor ‘A¢des judiciais’ aborda
questdes que envolvem a relagao entre o Poder Judicidrio, a Defensoria
Pablica do Estado e a propria SES do Rio de Janeiro no que diz res-
peito ao fornecimento dos insumos médicos, medicamentos e exames
diagnésticos.

Os 76,92% de descritores qualificados como ‘forte’, discutem os
impactos da Judicializagdo no ambito da gestdo e apontam medidas que
a SES/R] tem tomado sobre o tema. Nessa seara também foram conside-
radas as metas e estratégias para o atendimento a litigios em saade, en-
tre elas: Implantar a Camara de Resolucdo de Litigios em Satde (CRLS)
em duas regides de satide prioritarias e realizar analises dos litigios e
demandas direcionadas a SES, com vistas ao aperfeicoamento nas acdes
de satde, bem como resultados apresentados:

Algumas iniciativas foram instituidas pela SES/RJ nos ultimos anos
para lidar com as demandas dos cidadaos que recorrem ao Poder
Judiciario, estando em litigio administrativo ou judicial com o Esta-
do. Envolve a atuacao de trés estruturas: Central de Atendimento a
Demandas Judiciais — CADJ, criada em 2007; o Nucleo de Assesso-
ria Técnica em Acbes de Saude — NAT, criado em 2009; e a Camara
de Resolucao de Litigios em Saude — CRLS criada em 2013. (RIO DE
JANEIRO, 2016, p. 151, grifo nosso)?°.

26 Disponivel em: https://www.conass.org.br/pdf/planos-estaduais-de-saude/R] PES%202016-
2019.pdf
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No PES de Sao Paulo, foram encontrados 5 descritores, distribu-
idos entre: i) Decisdes judiciais (1 descritor); ii) Judicializagado (1 descri-
tor); iii) Poder Judiciario (3 descritores).

Entre eles, 4 foram qualificados como incipientes (80%); e 1,
como mediano (20%). Cabe destacar a abordagem entre direitos e cus-
tos econdmicos relativos aos insumos médicos no estado de Sao Paulo.
Em que pese a utilizagao dos descritores nem sempre estar relacionada
ao fenomeno da judicializacdo, o PES tem manifesta preocupagdo com
as causas do aumento na judicializagao da satde:

Observa-se ainda um aumento na judicializacao da saude por inime-
ros fatores: pressdes por incorporacao de novas tecnologias, assi-
metria de informacdes entre diferentes grupos sociais, dificuldades
na gestao do sistema, entre outros. (SAO PAULO, 2016, p. 188, grifo
nosso)?’.

I1.2.5: Os PES nas Secretarias Estaduais de Salide da regido Centro-Oeste

o se analisar os PES da regido Centro-Oeste, foi possivel identifi-
Acar 20 descritores, sem grandes diferencas quantitativas entre as
SES. Os PES apresentaram-se assim com relacdo aos descritores: Goids
(8 descritores), Mato Grosso (7 descritores) e Mato Grosso do Sul (5
descritores)

Dessa forma, a distribuicdo dos descritores pelos PES faz com
que a média dos descritores do Centro-Oeste por estado (5) seja seme-
lhante a mediana da regido (6).

Ao se analisar o grau de intensidade dos descritores encontrados
nessa regido, observa-se que, dos 20 encontrados, 11 foram qualificados
como incipientes (55%); 1, como mediano (5%); e 8, como fortes (40%),
conforme apresenta-se no grafico 6.

27 Disponivel em: https://www.conass.org.br/pdf/planos-estaduais-de-saude/SP_Plano %20es-
tadual 2017 11 01 17.pdf
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Grafico 6 - Grau de intensidade dos descritores da regiao Centro-Oeste
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FONTE: ELABORADO PELOS AUTORES COM BASE NOS PLANOS ESTADUAIS DE SAUDE (2016-2019).

No PES de Goiés, foram encontrados 8 descritores, distribuidos
entre: i) Judicializacdo (5 descritores); e ii) Justica (3 descritores).

Entre eles, 6 foram qualificados como incipientes (75%); e 2, como
fortes (25%). Esses tultimos estdo relacionados com a apresentagdao de dados
sobre as despesas com a judicializagcdo, entre os anos de 2012 e 2014, e a
transferéncia do Ntcleo de Judicializagdo do Estado para a Central Estadu-
al de Medicamentos de Alto Custo Juarez Barbosa (CMAC):

Em setembro de 2014, foi publicada a Portaria n° 761/2014-GAB/
SES-GO, transferindo para a CMAC Juarez Barbosa o Nucleo de Ju-
dicializacao, por se tratar de uma intercorréncia da Assisténcia Far-
macéutica, por meio de acdes judiciais e o Termo de Cooperacao
Técnica — TCT assinado entre SES/GO e MP/GO. (GOIAS, 20186, p.
172, grifo nosso)?s.

No PES do Mato Grosso, foram encontrados 7 descritores, distribu-
idos entre: i) Demandas judiciais (2 descritores); e ii) Justica (5 descritores).
Entre eles, 5 foram qualificados como incipientes (71,42%), por
nao apresentarem conexao com a tematica; e 2, qualificados como fortes
(28,57%). O PES apresenta uma abordagem forte do descritor “Demandas

28 Disponivel em: https://www.conass.org.br/pdf/planos-estaduais-de-saude/GO Plano %20
estadual-2016-2019.pdf
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judiciais” que aparece relacionado com a expressiva participacdo do setor
privado e filantrépico na assisténcia a atencdo de média e alta complexida-
de, aumentada, por vezes, em face das demandas judiciais:

Em 2011, 40 municipios do estado nao possuiam estabelecimentos
com atendimentos de apoio diagnéstico e terapéutico. Dos demais
municipios, Cuiaba concentrou quase 20,0% desses estabelecimen-
tos e outros 51 municipios, apenas 0,3%, indicando problemas de
distribuicao e de acesso a atencao especializada no ambito do es-
tado (ROMANO; SCATENA, 2014). Essa situacao somada a outros
fatores possibilitou, na ultima década, a manutencao de um espaco
para o setor privado dentro do sistema publico de saude no estado,
muitas vezes por demandas judiciais e pagamentos administrati-
v0s, sem que houvesse mecanismos de controle e regulacao. (MATO
GROSSO, 2016, p. 46-47, grifo noss0)?°.

Concordando com estudos ja apresentados (ROMANO; SCATENA,
2014) em 2011, Mato Grosso apresentou expressiva participacao
do setor privado e filantrépico, na complementacao dos servicos
ambulatoriais de média e alta complexidade no SUS em Mato Gros-
so. Cerca de 30% dos municipios careciam de servicos de apoio
diagnostico e terapéutico, demonstrando, como ja mencionado ante-
riormente, consideravel desequilibrio da rede para acesso a atencao
especializada nas regides de saude de Mato Grosso. Essa situacao,
somada a outros fatores possibilitou, na ultima década, a manuten-
cao de um espaco para o setor privado dentro do sistema publico de
salde no estado, muitas vezes por demandas judiciais e pagamen-
tos administrativos. (MATO GROSSO, 2016, p. 103, grifo nosso)°.

No PES do Mato Grosso do Sul, foram encontrados 5 descritores,
distribuidos entre: i) A¢oes judiciais (4 descritores); e ii) Demandas judiciais
(1 descritor).

Entre eles, 1 foi qualificado como mediano (20%); e 4, como fortes
(80%), com énfase para o descritor “Acdes judiciais” utilizado no tépico

29 Disponivel em: https://www.conass.org.br/pdf/planos-estaduais-de-saude/MT Plano-esta-
dual-de-saude-2016-2019-[579-140617-SES-MT] %20(1).pdf

30 Disponivel em: https://www.conass.org.br/pdf/planos-estaduais-de-saude/MT Plano-esta-
dual-de-saude-2016-2019-[579-140617-SES-MT] %20(1).pdf
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“ Assisténcia Farmacéutica” e que se referiu as acdes da Coordenadoria

de Assisténcia Farmacéutica Especializada (Cafe), setor de Dispensacao

de Agdo Judicial, responsével pela organizagao da distribuicao de medi-

camentos, insumos, dietas para atender acdes judiciais de todo o estado.

A Coordenadoria de Assisténcia Farmacéutica Especializada tem
sob sua responsabilidade o atendimento de todo o Estado com os
medicamentos do Componente Especializado da Assisténcia Farma-
céutica — CEAF e Acoes Judiciais. [...] Cabe ainda a CAFE toda pro-
gramacao do quantitativo a ser solicitado dos medicamentos que
tem compra centralizada pelo Ministério da Saude conforme Porta-
ria GM 1554/13, aquisicao, armazenamento e dispensacao tanto
dos medicamentos do CEAF como dos para atender demanda de
Acoes Judiciais impetradas contra o Estado. (MATO GROSSO DO SUL,
2015, p. 71-72, grifo nosso)3*.

Fica também sob a coordenacao da CAFE o Setor de Dispensacao de
Acao Judicial (“Farmacia da Acao Judicial”). Este setor é responsavel
pela dispensacao e organizagao da distribuicao de medicamentos, insu-
mos, dietas para atender ac¢oes judiciais de todo Estado. (MATO GROS-
SO DO SUL, 2015, p. 72, grifo nosso)®.

Toda programacao para abastecimento das farmacias tanto do Com-
ponente Especializado da Assisténcia Farmacéutica, como de Acdes
Judiciais fica sob a responsabilidade da Geréncia de Medicamentos
(Setor de Planejamento de Compras). (MATO GROSSO DO SUL, 2015,
p. 72, grifo nosso®3).

I1.3: DA ANALISE DAS PAGINAS ELETRONICAS DAS SES (2016-2019)

m tempos de tecnologia na palma da mao, a internet tornou-se o
canal dominante para acesso as informagdes, convertidas no deline-

amento bésico da transparéncia exigida dos 6rgdos publicos brasileiros,

31 Disponivel em: https://www.conass.org.br/RAG-ESTADOS/MS RAG 2017.pdf

32

Disponivel em: https:/ /www.conass.org.br/RAG-ESTADOS/MS RAG_2017.pdf

33 Disponivel em: https:/ /www.conass.org.br/RAG-ESTADOS/MS RAG 2017.pdf
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0 que permite - em maior ou menor medida - acesso aos dados, inter-
pretagdes, inferéncias e permeabilidade aos usuarios.

Segundo Dawes®), as Tecnologias de Informagdao e Comunica-
cao (TIC), tém alcancado proporgdes importantes em todos os ambitos
da vida social; consecutivamente, a disponibilizacdo de informagdes
por meio digital tem crescido e se diversificado.

Nesse contexto, a virtualizacdo da comunicacdao em saude teve
o objetivo de dar vazdo as novas demandas que os estados estavam
buscando, pois a utilizacdo das tecnologias para informatizar os dados
na area da saude coletiva permite que subsidios sejam criados para su-
porte de acdes governamentais futuras, além de permitir melhorias de
gestao da qualidade, como, por exemplo, a eficiéncia, a transparéncia
de suas atividades e a promogdo da participagdo dos seus cidadaos®.

Assim, no intuito de estabelecer a arquitetura da comunicacao
virtual das SES sobre a temética da judicializacdo, as paginas eletro-
nicas oficiais foram visitadas, com a competente descricao de acesso,
triagem de dados com uso de descritor, além da elaboracdo de graficos
e quadros referentes a consulta realizada.

Importa destacar que, mesmo nos casos em que ndo tenha sido
identificada a temdtica por auséncia nas buscas realizadas na pagina,
o tema pode ser relevante e prioritario para a gestdo local. Entretanto,
no recorte temporal pesquisado (2016-2019), os achados revelam uma
realidade especifica, em um tempo determinado, cuja busca se deu por
uma selegdo de descritor. Por fim, é valido salientar que o método en-
volve um cendrio aberto a discussodes e sinaliza que essa problematica
pode ter sua permeabilidade e comunicagdo com a sociedade aprimora-
da por parte dos gestores.

Como processo para obtengao de veiculos oficiais, inicialmente,
buscou-se a lista de enderegos correspondentes na pagina eletronica do
Conass (http://www.conass.org.br/). Em sua homepage, apresenta-se, en-
tre outras, a aba “Gestores Estaduais”; e ao ser direcionado, surge a pagina
com icones representados pelas bandeiras dos 26 estados e do DF.
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Ao clicar sobre o estado desejado, é realizado o encaminhamento
para pagina especifica do ente subnacional contendo os seguintes dados:
nome, foto e descricao das qualificagdes do gestor. Imediatamente apos,
aparece a opgao - link - de direcionamento para o PES. Outrossim, exibe
endereco, telefones, fax, e-mail e links para as redes sociais e pagina eletro-
nica das SES.

Verificada a categorica necessidade de acessibilidade da informa-
cdo, foi preciso classificar os achados sobre a tematica da judicializagao nas
péginas eletronicas das SES das cinco regides do Brasil. Com base no titulo
da noticia, foi possivel organiza-las em trés eixos estratégicos conforme des-
tacado no quadro 2, na secao Metodologia.

A partir do acesso as paginas eletronicas, realizado em marco de
2021, buscou-se o descritor “Judicializagdo”; cujos resultados obtidos foram
compilados no gréfico 7, sendo descritos a classificagdo e os estados corres-
pondentes, com discussdo posterior dos resultados observados por regiao.

E importante pontuar que os achados foram examinados ao longo
de quatro anos, sendo possivel observar que a regido com maior namero de
achados foi a Sudeste (102), seguida pelo Nordeste (83), sequenciada pelas
regides Sul (36), Centro-Oeste (14) e Norte (7), em um total de 242 matérias,
conforme o gréafico 7.
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Grafico 7 - Frequéncia de noticias inerentes ao tema da judicializagao na salde,
identificadas nas paginas das SES, por eixos estratégicos e regides do Pais, no periodo de
2016-2019
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M Eventos 9 47 43 8 5 112
Agendas Estratégicas 13 8 40 1 64
B Acordos Institucionais 14 28 19 1 66
B Total 36 83 102 14 7 242

FONTE: ELABORADO PELOS AUTORES COM BASE NOS DADOS COLETADOS DAS PAGINAS DA SES, 2021.

Também ¢é possivel destacar a predominancia do eixo eventos com
112 (47 %) achados, seguido do eixo dos acordos institucionais com 66 (27 %),
e, por fim, o eixo dois das agendas estratégicas com 64 (26%). Esse padrao é
dominante nas regides Sul, Nordeste e Centro-Oeste.

A especificacdo da andlise das paginas sera demonstrada a partir
de resultados compilados regionalmente, todavia, para fins de aprofunda-
mento, os dados regionais indicaram especificidades das paginas oficiais
das SES, cujos resultados serdo descritos na sequéncia.

11.3.1: REGIAO CENTRO-OESTE

Da analise geral, foi possivel notar que, embora as paginas eletronicas
oficiais das SES e suas ferramentas de busca sejam majoritariamente
de manuseio simplificado, por vezes, os achados das pesquisas eletronicas
apresentam resultados aleatérios, ou seja, incompativeis com o descritor
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escolhido, ensejando qualificagdo na relacdo entre ‘descritor’ e ‘resultados’,
de forma a possibilitar a ampliacdo da transparéncia.

Da regido Centro-Oeste, as paginas do DF e de Mato Grosso ndo
apresentaram conteddos, tendo em vista que o periodo apresenta erros ao
acessarmos as paginas, nao sendo possivel o acesso. No que se refere a Mato
Grosso do Sul e Goias tiveram juntos 14 matérias identificadas, represen-
tando 6% do total de matérias, sendo que o estado de Goias predomina com
11 dos 14 achados da regido, conforme verificado no quadro 5 que segue:

Quadro 5 - Quantitativo de resultados por estado e classificagdo da pagina eletrdnica,
margo de 2020, regido Centro-Oeste, Brasil

ESTADOS EIXO I EIXO II EIXO III TOTAL

Mato Grosso do Sul 1 1 1 3
Goias 7 1 3 11
Total 8 2 4 14

FONTE: ELABORADO PELOS AUTORES.

Cabe destacar o predominio dos eixos I e III que concentram 12 dos
14 temas identificados, mostrando a predominancia de achados vinculados
a eventos, encontros, atividades e acordos institucionais. E ostensivo que 0s
estados investiram em le var um conjunto de informagdes estratégicas sobre
a temadtica a grupos de gestores, a parceiros institucionais e a populagao.
Cabe destacar as agendas do eixo III que apontam para acdes dos gestores
vinculadas ao aprimoramento dos dialogos com os 6rgaos de controle e o
Poder Judicidrios sobre tematicas acerca de demandas judiciais, vinculadas
a solicitacdo de insumos e internacdes, nas buscas de estratégias com vistas
a resolucao dos problemas.
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PLANILHA DE ORGANIZAGAO DAS NOTICIAS ENCONTRADAS COM O DESCRITOR
“JUDICIALIZAGAQ” EM SECRETARIAS ESTADUAIS DE SAUDE DO CENTRO-OESTE,
COMPREENDENDO 0 PERIODO DE 2016 A 2019

EIXOS DE ABRANGENCIA

NOTICIAS

MATO GROSSO
http;//www.saude.mt.gov.brSSO — Acesso em 10/03/2021

A busca pelo descritor ‘Judicializagdo” ndo retornou resultados a pesquisa.

MATO GROSSO DO SUL

http;//www.saude.ms.gov.br — Acesso em: 10/03/2021

a) Eventos: congressos, workshops, oficinas,
seminarios etc.;

1. SES realiza 2° semindrio de troca de experiéncias
para discutir Atencao Primaria e Vigilancia em Satde
(09/2019).

1

b) Agenda estratégica SES: reunides para pres-
tacao de contas, auditorias, niicleos de geren-
ciamento da judicializagdo, analise de impactos
financeiros, esclarecimentos ao publico etc.;

1. Coimbra participa de Comité que discute alternati-
vas para reduzir judicializagao (04/2018).

¢) Acordos Interinstitucionais e Documentos
Oficiais: acordos entre as Secretarias Estaduais

1. Contetido Acolhimento (03/2017) - nessa noticia,
constam duas apresentacdes em PowerPoint sobre a

de Satide e 6rgdos como as Defensorias Publicas = situacdo do fendmeno da judicializagdo no estado.

Estaduais, Tribunais de Justica, Procuradoria
Geral, Ministério Publico, resolugdes, decretos,
portarias, publicaces em geral, entre outros.

GOIAS

www.saude.go.gov.br — Acesso em: 16/03/2021

a) Eventos: congressos, workshops, oficinas,
semindrios etc.;

1. Secretario fala sobre gestdo compartilhada em Con-
gresso Médico Juridico (08/2016);

2. Avanco nos hospitais publicos de Goids é apresenta-
do em evento nacional (09/2017);

3. Palestra sobre judicializacdo abre mestrado em sat-
de coletiva (03/2018);

4. Leonardo Vilela debate judicializacdo da satide em
forum do CNJ (05/2018);

5. Secretario Leonardo Vilela participa de workshop
sobre Judicializagdo da Satude (10/2018);

6. Secretario destaca que judicializacdo deve priorizar a
seguranca do paciente (10/2018);

7. Leonardo Vilela fala sobre desafios da gestao na
satude, no TCU (10/2018).

7

b) Agenda estratégica SES: reunides para pres-
tacdo de contas, auditorias, nticleos de geren-
ciamento da judicializacdo, analise de impactos
financeiros, esclarecimentos ao publico etc.;

1. Pesquisas cientificas na SES provocam interesse na popu-
lagdo (11/2018).

1
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c) Acordos Interinstitucionais e Documentos 1. Nucleo de Judicializagdo aprimora seguranga do paciente
Oficiais: acordos entre as Secretarias Estaduais  em agdes judiciais (10/2017);
de Satide e 6rgédos como as Defensorias Puablicas 2. Leonardo Vilela preside mesa de “Judicializa¢do em

Estaduais, Tribunais de Justica, Procuradoria Saude”, em assembleia do C onass (10/2017);
Geral, Ministério Publico, resolucdes, decretos, 3. Secretario Leonardo Vilela preside mesa sobre judicializa-
portarias, publicagdes em geral, entre outros. ¢do em Satde no Conass (10/2017).

FONTE: ELABORACAO DOS AUTORES, 2021.

11.3.2: REGIAO NORDESTE

Na regido Nordeste, dois estados - Alagoas, e Maranhdo - ndo tiveram
achados de pesquisa identificados e, consequentemente, ndo foram

organizados nos eixos predefinidos. Vimos que a regido representou 33%

do conjunto de contetidos identificados com 83 achados, com destaque para
os estados de Pernambuco (19), Rio Grande do Norte (18), Sergipe (16) e

Bahia (15), que concentraram 68 (82%) dos achados.

Quadro 6 - Quantitativo de resultados por estado nas paginas eletrdnicas oficiais das

SES, margo de 2021, regiao Nordeste, Brasil

ESTADOS EIXO I EIXO II EIXO III TOTAL

Piaui 1 3 1 5
Paraiba 3 0 2 5
Pernambuco 16 0 3 19
Sergipe 10 3 3 16
Ceara 4 0 1 5
Bahia 10 0 5 15
Rio Grande do Norte 3 2 13 18
Total 47 8 28 83

FONTE: ELABORADO PELOS AUTORES.
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Da andlise das péginas eletronicas oficiais dos estados da regiao
Nordeste, os achados apontam novamente para a predominancia dos eixos
I (47) e III (28), situacdo que aponta mais uma vez para a execucdo de agen-
das de divulgacao de eventos, organizacdo de comités e grupos de trabalho
e articulacao entre a SES e 6rgdos do sistema de justica.

No que tange ao eixo II (8), destacam-se a organizacdo de agendas
estratégicas que envolve a mobilizacdo da SES com atores estratégicos e sua
articulacao com entes e entidades.

O eixo III traz a nitida nocao dos movimentos das SES em buscar a
construcao de agendas voltadas para o aprimoramento de parcerias com
os Tribunas de Justica, a procura por (re)ativagdo de camaras técnicas e de
conciliacdo, a organizacao de termos de cooperacao, a construgdo de parce-
rias, agendas de governadores com membros do STF; criacdo de programas
estratégicos com a justica, construcdo de agendas sobre temas especificos no
Poder Judiciario, criagdo de frentes parlamentares, entre outros.

PLANILHA DE ORGANIZACAO DAS NOTICIAS ENCONTRADAS COM O DESCRITOR
“JUDICIALIZAGAQ” EM SITES DAS SECRETARIAS ESTADUAIS DE SAUDE DA REGIAO
NORDESTE, COMPREENDENDO O PERIODO DE 2016 A 2019.

EIXOS DE ABRANGENCIA NOTICIAS

MARANHAO
https;//www.saude.ma.gov.br/ — Acesso em 09/03/2021

No Estado do Maranhao, ao colocar o descritor Judicializagdo no campo de busca, aparecem 3 noticias, mas
que ndo compreendem o periodo temporal da pesquisa (2016-2019).

ALAGOAS
https;//www.saude.al.gov.br — Acesso em: 09/03/2021

A busca pelo descritor ‘Judicializagdo” ndo retornou resultados a pesquisa.

PIAUI
http;//www.saude.pi.gov.br/ — Acesso em: 09/03/2021

Observagcao: a ferramenta de busca do site direciona par a outro campo (busca avancada), que divide em descritor no titulo e no contetido. Foi
escolhido o descritor no titulo, pois, ao buscar no contetido, ndo eram encontradas noticias.

a) Eventos: congressos, workshops, oficinas, 1. Secretario Florentino Neto participa do Seminario 1
seminarios etc; “Judicializagdo da Satude: Diferentes Olhares e Novas
Perspectivas” - 11/11/2019
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b) Agenda estratégica SES: Reunides para pres- 1.Satde trata sobre judicializacdo de medicamentos no 3
tagdo de contas, auditorias, nicleos de geren- TJ -12/07/2016
ciamento da judicializagdo, analise de impactos 2. Trabalho piauiense sobre judicializacdo da satde é
financeiros, esclarecimentos ao publico etc; destaque nacional 12/06/2018

3. Florentino Neto da posse a Camara de mediacao que

objetiva diminuir a judicializacdo - 14/01/2019
¢) Acordos Interinstitucionais e Documentos 1. Satde tera Camara Técnica para diminuir judiciali- 1
Oficiais: acordos entre as Secretarias Estaduais  zacdo 23/08/2018
de Satde e 6rgaos como as Defensorias Ptblicas
Estaduais, Tribunais de Justica, Procuradoria
Geral, Ministério Publico, resolugdes, decretos,
portarias, publicagdes em geral, entre outros.
a) Eventos: congressos, workshops, oficinas, 1. SUS Mediado comemora 4 anos intermediando judi- 3
semindrios etc.; cializagdo da satude - 23/02/2016

2. Gestores discutem a judicializacdo da satde -

28/03/2018

3. Semindrio discute a judicializagdo na Satde

30/08/2019
b) Agenda estratégica SES: Reunides para pres- 1. Mossor6 conta com mais de 10 leitos de UTI para 2
tagdo de contas, auditorias, nicleos de geren- pacientes do SUS - 25/09/2017
ciamento da judicializacdo, analise de impactos 2. Sesap trabalha para diminuir judicializagdo na Satade
financeiros, esclarecimentos ao ptblico etc; -28/02/2019
¢) Acordos Interinstitucionais e Documentos 1. Governo firma parceria com TJRN para reativagdo da 13

Oficiais: acordos entre as Secretarias Estaduais
de Satde e 6rgaos como as Defensorias Ptblicas
Estaduais, Tribunais de Justica, Procuradoria
Geral, Ministério Publico, resolugdes, decretos,
portarias, publicagdes em geral, entre outros.

camara Técnica de Saude - 06/06/2016

2. O Custo judiciério e a Crise - 30/08/2016

3. O Custo judiciério e a Crise - 30/08/2016

4. Sesap e Defensoria Publica dialogam sobre a judicia-
lizag¢do na saude - 28/04/2017

5. Sesap e Defensoria Publica dialogam sobre a judicia-
lizagdo na saude - 02/05/2017

6. SESAP firma termo de cooperacao para mapear judi-
cializagdo da saude no RN - 14/12/2018

7. Sesap vai usar tecnologia para aprimorar controle
das demandas judiciais - 31/12/2018

8. Fatima discute judicializagdo da satide com o minis-
tro Dias Toffoli - 09/05/2019

9. Governo mantém parcerias com a Justica Federal e
amplia 0 monitoramento por cdmera - 16/05/2019

10. ITEP-RN e Defensoria assinam convénio para libe-
ragdo de corpos sem documentacao - 05/07/2019

11. Sesap e PGE discutem judicializagdo da satide -
08/07/2019

12. Fatima retine bancada federal para tratar de recur-
sos federais para a satide - 08/07/2019

13. PGE-RN AVANCA NO PROJETO DE CRIACAO
DO CEJUSC- DIVIDA ATIVA -13/11/2019
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PARAIBA
https;//paraiba.pb.gov.br/diretas/saude — Acesso em: 09/03/2021

Observagao: a ferramenta de busca do site direciona para outro campo (busca por tipo de item), que subdivide em: agenda diaria, audio, pagina,
arquivo, imagem, link, noticias e multimidia. O item escolhido foi noticias.

a) Eventos: congressos, workshops, oficinas, 1. Conferéncia discute Financiamento do SUS, Judiciali- 3
seminarios etc; zagdo e Acesso a Saade - 03/06/2019
2. Conferéncia comecga com defesa da existéncia do SUS
e de seu financiamento - 04/06/2019
3. Segundo dia de conferéncia discute Financiamento e
Judicializagdo da Saude - 05/06/2019

b) Agenda estratégica SES: Reunides para pres- 0
tacdo de contas, auditorias, nticleos de geren-

ciamento da judicializacdo, analise de impactos

financeiros, esclarecimentos ao publico etc;

¢) Acordos Interinstitucionais e Documentos 1. Jodo Azevédo debate judicializacdo da Satide com 2
Oficiais: acordos entre as Secretarias Estaduais  presidente do STF - 09/05/2019

de Satide e 6rgaos como as Defensorias Puablicas 2. Seguranca do Paciente e Controle de Infecgao

Estaduais, Tribunais de Justica, Procuradoria Hospitalar sdo temas de reunido na Agevisa/PB -

Geral, Ministério Publico, resolucdes, decretos, 12/10/2019

portarias, publicagdes em geral, entre outros.

PERNAMBUCO
http;//portal.saude.pe.gov.br/ — Acesso em: 09/03/2021

a) Eventos: congressos, workshops, oficinas, 1. SES e PGE-PE promovem workshop em Petrolina - 16
seminarios etc; 12/05/2016
2. Pernambuco discute Politicas Ptblicas em Oncologia
-10/08/2016

3. Secretario debate PEC n. 241/16 - 12/09/2016

4. Ebit discutird inovagado e economia da Saude -
26/10/2016

5. SES promove I Encontro de Farmacéuticos -
19/01/2017

6. Secretarios municipais de satde de PE debatem pers-
pectivas do SUS - 06/04/2017

7. Encontro de secretérios de Satide do NE -
09/06/2017

8. PE sedia encontro de secretarios de Satide do Nor-
deste - 09/06/2017

9. SES participa de seminério da Amupe - 26/07/2017
10. Secretério participa de debate sobre Direito e Satde
-01/02/2018

11. Iran Costa participa de encontro promovido pelo
TJPE - 02/02/2018

12. SES apresenta pratica de acdes judiciais em curso do
TJPE - 26/02/2019

13. Gestores da Satide participam de Simpésio do HCP
-12/04/2019

14. UPAE Petrolina realiza II Encontro de Servigo Social
-15/05/2019
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15. SES-PE discute a judicializagdo em satde - 16
25/07/2019

16. SES lanca informativo sobre esporotricose -

25/07/2017 - informativo de esporotricose langado em

um Congresso e que um dos temas é a Judicializacao.

b) Agenda estratégica SES: ReuniGes para pres-
tacdo de contas, auditorias, nticleos de geren-
ciamento da judicializagdo, analise de impactos
financeiros, esclarecimentos ao publico etc;

¢) Acordos Interinstitucionais e Documentos
Oficiais: acordos entre as Secretarias Estaduais
de Satde e 6rgaos como as Defensorias Ptblicas
Estaduais, Tribunais de Justica, Procuradoria
Geral, Ministério Publico, resolu¢des, decretos,
portarias, publicagdes em geral, entre outros.

1. SES discute judicializacao com TJPE - 23/09/2016 3
2. Reunido discute judicializagao da assisténcia ao parto
-05/04/2018

3. Secretario participa de reunido no TJPE - 20/03/2019

a) Eventos: congressos, workshops, oficinas,
seminarios etc;

1. Brasilia: Conceigdao Mendonga participa de assem- 10
bleia do Conselho Nacional dos Secretérios de Satide -
30/06/2016

2. Conass: Sergipe sera contemplado com a Planificacdo da
Atencdo Primaria para o fortalecimento da Estratégia de
Saade da Familia - 27/07/2016

3. Panorama da Satide Pablica em Sergipe e no brasil foi
tema de palestra ministrada por Conceicdo Mendonca -
16/12/2016

4. Pauta de Sergipe é reforcada junto ao MS durante reu-
nido de comissdo intergestores - 26/01/2018

5. SES participa de assembleia do COSEMS que contou
com representantes da Defensoria Publica Estadual e do
Ministério da Satde - 03/09/2018

6. SES participa de evento em Curitiba sobre Triagem
Neonatal e Doengas Raras - 12/11/2018

7. SES participa em Brasilia de assembleia do Conass na
discussao de pautas estratégicas para o SUS - 28/11/2018
8. Profissionais do Huse debatem sobre judicializagdo na
saude - 27/12/2018

9. SES apoia “Seminario de Acolhimento aos Gestores do
SUS” realizado pelo COSEMS/SE - 07/02/2019

10. Secretario de Estado da Satide participa de Assembleia
do Conass em Brasilia - 25/07/2019

b) Agenda estratégica SES: Reunides para pres-
tagdo de contas, auditorias, nicleos de geren-
ciamento da judicializacdo, analise de impactos
financeiros, esclarecimentos ao publico etc;

1. Judicializagdo da Satide: necessidade do paciente 3
associada ao superfaturamento de empresas fornecedo-

ras - 17/08/2017

2. SES adere ao sistema S-Codes que traga perfil da judi-
cializacdo em saade - 12/12/2017

3. Sergipe é o quarto Estado a aderir ao sistema de
judicializagdo S-Codes - 26/01/2018
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¢) Acordos Interinstitucionais e Documentos
Oficiais: acordos entre as Secretarias Estaduais
de Satide e 6rgédos como as Defensorias Publicas
Estaduais, Tribunais de Justica, Procuradoria
Geral, Ministério Publico, resolugdes, decretos,
portarias, publicacdes em geral, entre outros.

1. Judicializacao ainda é um grande problema de Satde 3
Puablica - 25/08/2016

2. Saade e Tribunal de Justica instituem o Nucleo de
Assessoramento Técnico ao Judicidrio - 01/12/2016

3. MPF, MP e Energisa assinam TAC que beneficiara
Unidade de Tratamento de Queimados do Huse -
15/02/2019

CEARA
https;//www.saude.ce.gov.br/ — Acesso em: 09/03/2021

a) Eventos: congressos, workshops, oficinas,
semindrios etc;

1. Encontro de PGEs nordestinas debate solucées para 4
temas comuns da regido - 23/09/2016

2. Dia do Médico é celebrado com confraternizacdo e
palestra no Albert Sabin - 18/10/2016

3. Transparéncia e Ouvidoria sdo tema de palestra para
servidores da Cagece - 09/11/2016

4. Cariri recebe primeiro seminario de planejamento
macrorregional - 08/05/2017

b) Agenda estratégica SES: Reunides para pres-
tacao de contas, auditorias, nticleos de geren-
ciamento da judicializagdo, analise de impactos
financeiros, esclarecimentos ao publico etc;

¢) Acordos Interinstitucionais e Documentos
Oficiais: acordos entre as Secretarias Estaduais
de Satide e 6rgdos como as Defensorias Publicas
Estaduais, Tribunais de Justica, Procuradoria
Geral, Ministério Publico, resolugdes, decretos,
portarias, publicacdes em geral, entre outros.

1. Procurador-geral participa de reunido do Conpeg - 1
19/06/2019

BAHIA

http;//www.saude.ba.gov.br/ — Acesso em: 09/03/2021

a) Eventos: congressos, workshops, oficinas,
seminarios etc;

1. SAFTEC participa de debate sobre judicializacio em 10
saude - 26/04/2016

2. Ampliacao do atendimento para obesos é destaque
em seminéario - 19/10/2016

3. Alternativas para consolida¢do do SUS sao debatidas
em congresso - 04/05/2017

4. Congresso discute a Atencdao Domiciliar -
13/07/2017

5. PGE promove mesa redonda sobre ‘Solu¢des para a
Judicializagdo da Saude” - 18/10/2017

6. Sessao Clinica de Cuidados Paliativos no HS discute
dilemas éticos - 20/04 /2019

7. Bahia reduz judicializacao da regulagao em 75% -
31/10/2019

8. Secretario apresenta dados de reducao de judicializa-
¢do da satide durante congresso - 22/11/2019

9. Sesab promove Encontro Estadual da rede de Aten-
¢do ao Paciente com Cancer - 02/12/2019

10. Encontro Estadual da Rede de Atencao ao Paciente
com Cancer acontece hoje e amanha - 05/12/2019
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b) Agenda estratégica SES: Reunides para pres- 0
tagdo de contas, auditorias, nicleos de geren-

ciamento da judicializagdo, analise de impactos

financeiros, esclarecimentos ao publico etc;

c) Acordos Interinstitucionais e Documentos 1. Camara de Conciliagdo visa reduzir o impacto da 5
Oficiais: acordos entre as Secretarias Estaduais  judicializacdo da satde - 04/03/2016
de Satide e 6rgaos como as Defensorias Pablicas 2. Criada Frente Parlamentar em defesa da Satude -
Estaduais, Tribunais de Justica, Procuradoria 10/11/2016
Geral, Ministério Publico, resolu¢des, decretos, 3. Camara de Conciliacdo de Satide serd inaugurada na
portarias, publicacdes em geral, entre outros. sexta-feira (25) visando atender pedidos de medica-
mentos - 24/11/2016
4. Camara de Conciliagdo em Satide é apresentada a
gestores - 11/07/2016
5. Sesab publica portaria que normatiza prescri¢es de
medicamentos - 23/09/2016

FONTE: ELABORAGAO DOS AUTORES, 2021.

11.3.3: REGIAO NORTE

pesquisa realizada nas paginas eletronicas oficiais da regido Norte de-

monstrou heterogeneidade entre os estados quando o tema é a judicia-
lizagdo da satde, em que se destacaram Amazonas, Amapa, Para e Rondonia
que apresentaram resultados. Acre, Tocantins e Roraima nao apresentam
resultados, ou seja, pela inexisténcia do campo de busca nas paginas, como
foi o caso de Roraima, ou por inexisténcia de resultados quando do uso do
descritor “Judicializacdo”, como no caso do e Tocantins.

Quadro 7 - Quantitativo de resultados por estado e classificagdo da pagina eletronica,
marco 2021, regido Norte, Brasil

ESTADOS EIXO II EIXO III TOTAL

Amazonas 1 0 0 1
Amapa 0 0 1 1
Para 1 0 0 1
Rondénia 3 1 0 4
Total 5 1 1 7

FONTE: ELABORADO PELOS AUTORES.
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A anélise geral permitiu identificar que a predominancia quantitati-
va dos achados ficou com o estado de Rondonia - 4 (57%) -, que concentrou
a maioria das publicagdes. Diferentemente das regides anteriormente apre-
sentadas, o eixo I foi o que predominou, fortalecendo o posicionamento das
SES em uma linha de discussao e divulgagao da tematica sobre a judiciali-
zagdo, acesso a medicamentos, insumos e controle de gastos.

PLANILHA DE ORGANIZAGAO DAS NOTICIAS ENCONTRADAS COM O DESCRITOR
“JUDICIALIZAGAQ” EM SITES DAS SECRETARIAS ESTADUAIS DE SAUDE DA REGIAO NORTE,
COMPREENDENDO O PERIODO DE 2016 A 2019.

EIXOS DE ABRANGENCIA NOTICIAS

ACRE
www.saude.ac.gov.br/ — Acesso em 08/03/2021

A busca pelo descritor ‘Judicializacdo’ ndo retornou resultados a pesquisa.

TOCANTINS
https;//www.to.gov.br/saude/ — Acesso em: 08/03/2021

A busca pelo descritor ‘Judicializagdo” ndo retornou resultados a pesquisa.

RORAIMA
https;//www.saude.rr.gov.br — Acesso em: 08/03/2021

Obs.: A época da pesquisa a pagina ndo possufa campo de busca.

AMAPA

https;//saude.portal.ap.gov.br— Acesso em: 08/03/2021

a) Eventos: congressos, workshops, oficinas, 0
semindrios etc.;

b) Agenda estratégica SES: Reunides para pres- 0
tacdo de contas, auditorias, nticleos de geren-

ciamento da judicializagdo, analise de impactos

financeiros, esclarecimentos ao publico etc;

¢) Acordos Interinstitucionais e Documentos 1. Lista padronizada de materiais e procedimentos vai 1
Oficiais: acordos entre as Secretarias Estaduais  reduzir judicializacdo da satide no AP; (05, 2019)

de Satide e 6rgédos como as Defensorias Publicas

Estaduais, Tribunais de Justica, Procuradoria

Geral, Ministério Publico, resolugdes, decretos,

portarias, publicagdes em geral, entre outros.

AMAZONAS
http;//www.saude.am.gov.br — Acesso em: 08/03/2021
a) Eventos: congressos, workshops, oficinas, 1. Governador destaca esforco para reduzir judicializa- 1
seminarios etc; ¢do da saude; (03, 2019)
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b) Agenda estratégica SES: Reunides para pres- 0
tacao de contas, auditorias, nticleos de geren-

ciamento da judicializacdo, analise de impactos

financeiros, esclarecimentos ao publico etc;

¢) Acordos Interinstitucionais e Documentos 0
Oficiais: acordos entre as Secretarias Estaduais

de Satide e 6rgdos como as Defensorias Publicas

Estaduais, Tribunais de Justica, Procuradoria

Geral, Ministério Publico, resolugdes, decretos,

portarias, publicacdes em geral, entre outros.

RONDONIA
http;//www.rondonia.ro.gov.br/sesau/ — Acesso em: 08/03/2021

a) Eventos: congressos, workshops, oficinas, 1. Camara Setorial de Saude vai reforgar luta dos esta- 3
seminarios etc; dos contra reducdo de recursos do Sistema Unico de
Saude; (10,2016)

2. Rondoénia mantém controle dos gastos publicos e re-
aliza mutirao fiscal para que contribuintes regularizem
débitos; (07, 2016)
3. Cresce em 160% a oferta de alimentagao enteral para
pacientes atendidos pela rede estadual de satde em
Rondénia (12, 2016)
b) Agenda estratégica SES: Reunides para pres- 1. Rondonia debate com ministro da Satide regras para 1
tacdo de contas, auditorias, nticleos de geren- custeio do SUS e revisao da UPA e Samu; (07, 2016)
ciamento da judicializagdo, analise de impactos
financeiros, esclarecimentos ao publico etc;

c) Acordos Interinstitucionais e Documentos 0
Oficiais: acordos entre as Secretarias Estaduais

de Satide e 6rgaos como as Defensorias Publicas

Estaduais, Tribunais de Justica, Procuradoria

Geral, Ministério Publico, resolugdes, decretos,

portarias, publicacdes em geral, entre outros.

PARA
http;//www.saude.pa.gov.br — https;//www.portaldoservidor.pa.gov.br — Acesso em: 08/03/2021

Obs.: No campo de busca da pagina da secretaria ao acessa-lo somos encaminhados para o Portal do Servidor e nessa pagina ha outro local de
busca, neste foi realizada a busca com o descritor judicializagao.

a) Eventos: congressos, workshops, oficinas, 1. Estados criam Conselho Nacional de Satde dos Servido- 1
semindrios etc; res Publicos; (11, 2016)
b) Agenda estratégica SES: Reunides para pres- 0

tacao de contas, auditorias, nticleos de geren-
ciamento da judicializacdo, analise de impactos
financeiros, esclarecimentos ao publico etc;

¢) Acordos Interinstitucionais e Documentos 0
Oficiais: acordos entre as Secretarias Estaduais

de Satide e 6rgédos como as Defensorias Publicas

Estaduais, Tribunais de Justica, Procuradoria

Geral, Ministério Publico, resolugdes, decretos,

portarias, publicacdes em geral, entre outros.

FONTE: ELABORAGAO DOS AUTORES, 2021.
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1.3.4: REGIAO SUDESTE

onforme revela a pesquisa, os achados apontam para a identificagdo de
C102 (41%) das publicacodes, tendo o estado de Minas Gerais com maior
nimero de noticias, 41 (40%), seguido pelos estados do Espirito Santo, 39
(38%), e de Sao Paulo 22 (22%). A regiao Sudeste se assemelha a regiao
Norte, onde predominam os eixos I e II, que concentram 81% dos achados.
E importante destacar que nao foram encontrados resultados para o
Rio de Janeiro, que nao apresentou resultados no periodo de estudo confor-
me se 1é no quadro que segue:

Quadro 8 - Quantitativo de resultados por estado e classificacao da pagina eletronica
oficial, marco de 2021, regido Sudeste, Brasil.

ESTADOS EIXO I EIXO II EIXO III TOTAL

Espirito Santo 14 20 5 39
Minas Gerais 25 16 0 41
Sao Paulo 4 4 14 22
Total 43 40 19 102

FONTE: ELABORADO PELOS AUTORES.

No que concerne as anélises dos eixos I e II, predominaram os seguintes
temas: é patente a predominancia de agendas vinculadas a divulga¢do em even-
tos, féruns, workshops, oficinas, semindrios, simp6sios, assembleias, mostras, pa-
lestras, conferéncias e encontros, organizagao de comités e grupos de trabalho,
e estrutura de organizacdo da SES, conforme dados apresentados em tabela. .

Um aspecto importante diz respeito a diversificagdo do contetido
sobre o tema abordado, mostrando a complexidade do fendmeno, o cenario
existente e as medidas utilizadas para enfrentamento nos estados.

Com relagao ao eixo IlII, destaca-se a organizacdo de agendas e ati-
vidades que envolvem uma forte relacdo da gestdo com o Poder Judiciario,
por meio de Féruns Permanentes de Judicializacdo da Satde, agendas com
0 Ministério Puablico, Tribunal de Contas e Defensoria Pablica. Cabe tam-
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bém evidenciar agendas com parlamentares por meio das Assembleias Le-
gislativas e Associacdes de Municipios entre outros 6rgaos,

Outro aspecto a ser salientado trata da realizagdo de convénios para
cooperagao técnica, do estabelecimento de resolucdes na perspectiva de
regulamentar a competéncia do Nucleo de Atendimento a Judicializagao
da Satde (NAJS), como também da proposigao de resolugdes por meio de
deliberacdes das Comissdes Intergestores Bipartite instituindo grupo e/ou

nucleos de judicializacdo em ambito estadual em parceria com outros ges-
tores do SUS.

PLANILHA DE ORGANIZACAO DAS NOTICIAS ENCONTRADAS COM O DESCRITOR
“JUDICIALIZAGAQ” EM SITES DAS 3 SECRETARIAS ESTADUAIS DE SAUDE DA REGIAO
SUDESTE, COMPREENDENDO O PERIODO DE 2016 A 2019.

EIXOS DE ABRANGENCIA NOTICIAS

RIO DE JANEIRO
https;//www.saude.rj.gov.br — Acesso em 15/03/2021

A busca pelo descritor ‘Judicializa¢do’ ndo retornou em resultados.

MINAS GERAIS
www.saude.mg.gov.br — Acesso em: 15/03/2021

a) Eventos: congressos, workshops, oficinas, 1. SRS de Divinépolis participa do Férum Regional 25
semindrios etc; Oeste. (02/2016)
2. SES-MG promove II Encontro Mineiro de Satde
Mental de Criancas e Adolescentes. (04/2016)
3. SES-MG participa com palestra sobre judicializa-
¢do em satide no Congresso Mineiro de Municipios.
(05/2016)
4. Relacdo publico x privado no SUS foi tema de semindrio
na ESP-MG (02/2017)
5. SES-MG promove encontro entre Coordenadores das
Centrais de Regulacao (05/2017)
6. ESP-MG promove semindrio sobre Judicializacao da
Satde (09/2017)
7. Regional de Satide de Divinépolis realiza oficina para
farmacéuticos (10/2017)
8. Judicializacdo da Satide foi tema de seminario na ESP-
-MG (10/2017)
9. SES-MG realiza seminario sobre Regulagao em Satide
(12/2017)
10. SES-MG realiza Seminario Mineiro de Regulacdo em
Satde (12/2017)
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11. SES-MG promove I Semindrio Mineiro de Judicializa- 25
¢ao da Saade (03/2018)

12. SES-MG promove o I Semindrio Mineiro de Judicializa-
¢do da Saude (04/2018)

13. Seminério discute o papel dos atores judicializacao da
saude (04/2018)

14. Judicializacdo da Saude foi o tema de encerramento do
1° Seminario em Judicializagdo da Satde (04/2018)

15. SES-MG realiza encontro sobre Regulagao em Satde,
em Montes Claros (12/2018)

16. SES-MG realiza 1° Congresso de Assisténcia Farmacéu-
tica do Sistema Unico de Satde (08/2017)

17.10ficina Estadual de Assisténcia Farmacéutica debate
judicializacdo e consércio (12/2017)

18. Secretario Estadual de Satde participa do VIII Férum
de Desenvolvimento de Juiz de Fora, da Zona da Mata e
Vertentes (09/2019)

19. Regional de Ponte Nova realiza Encontro de Satide
Mental e reativa Colegiado Gestor (11/2019)

20. Regional de Manhumirim promove oficina para capaci-
tacdo farmacéutica (06/2019)

14. Judicializagdo da Saade foi o tema de encerramento do
1° Seminario em Judicializagdo da Satde (04/2018)

15. SES-MG realiza encontro sobre Regulagao em Satde,
em Montes Claros (12/2018)

16. SES-MG realiza 1° Congresso de Assisténcia Farmacéu-
tica do Sistema Unico de Satde (08/2017)

17.10ficina Estadual de Assisténcia Farmacéutica debate
judicializacdo e consorcio (12/2017)

18. Secretario Estadual de Satde participa do VI Férum
de Desenvolvimento de Juiz de Fora, da Zona da Mata e
Vertentes (09/2019)

19. Regional de Ponte Nova realiza Encontro de Satde
Mental e reativa Colegiado Gestor (11/2019)

20. Regional de Manhumirim promove oficina para capaci-
tagdo farmacéutica (06/2019)

b) Agenda estratégica SES: Reunides para pres-
tacdo de contas, auditorias, ntcleos de geren-
ciamento da judicializacdo, analise de impactos
financeiros, esclarecimentos ao publico etc;

1. SES-MG e Defensoria ptiblica estabelecem parceria 16
pioneira para agilizar assisténcia farmacéutica no Norte de
Minas. (03/2016)

2. SES-MG e TJMG assinam termo que prevé cooperagao
técnica e maior eficiéncia em demandas judiciais. (04/2016)
3. SES-MG debate cenério da judicializacdo da satide em
Minas (09/2019)

4. SES-MG e TJMG assinam convénio para qualificar deci-
ses judiciais na area da satade (08/2016)

5. SES-MG faz balanco dos 100 primeiros dias de governo
(04/2019)

6. Secretério de Estado de Saude fala sobre a situacdo da
distribuicdo dos medicamentos em audiéncia na Assem-
bleia (08/2019)
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7. Politicas e praticas de Assisténcia Farmacéutica sao 16
discutidas em oficina em Patos de Minas (12/2019)

8. Integralidade do Cuidado em Satide Mental é tema de
oficina realizada pela Regional de Barbacena (12/2019)

9. Educacao, Saude e Judiciario debatem satide mental na
Regional de BH (09/2016)

10. SES-MG participa de audiéncia putblica sobre judiciali-
zacdo da saude (06/2017)

11. SES-MG reforga importancia do uso racional de medi-
camentos (05/2016)

12. Revista Gerais seleciona artigos para compor Suple-
mento Temdtico sobre Judicializagdo da Satde (03/2018)
13. Revista Gerais prorroga prazo para envio de artigos
para compor Suplemento Temético sobre Judicializacao da
Satde (05/2018)

14. Pesquisa avalia interferéncia da industria farmacéutica
na judicializacao da satde (07/2017)

15. SES-MG recebe alunos de Direito Sanitario para visita
técnica (09/2017)

16. Secretério apresenta balanco da Satide no Assembleia
Fiscaliza (06/2019)

c) Acordos Interinstitucionais e Documentos 0
Oficiais: acordos entre as Secretarias Estaduais

de Satide e 6rgaos como as Defensorias Publicas

Estaduais, Tribunais de Justica, Procuradoria

Geral, Ministério Publico, resolugdes, decretos,

portarias, publicacdes em geral, entre outros.

ESPIRITO SANTO

https://saude.es.gov.bt/ — Acesso em: 15/03/2021

a) Eventos: congressos, workshops, oficinas, 1. Secretario fala sobre judicializacdo da satide em 14
semindrios etc.; congresso nesta sexta (26) - (08/2016)
2. Seminario discute judicializacdo em Satide Mental
(11/2016)
3. Congresso discutira judicializagdo, financiamento e
planos de satde (09/2017)
4. Secretario Ricardo de Oliveira participa de Congresso
Meédico e Juridico (09/2017)
5. Em agenda oficial no Estado, ministro da Satde visita
obras e participa de congresso (09/2019)
6. Projetos da gestdo estadual sdo apresentados no
7° Congresso Brasileiro Médico, Juridico e da Satude
(09/2019)
7. Secretario de Estado da Satde participa de congresso
que debate o SUS (06/2018)
8. Sesa apresenta politicas publicas de satide para Judi-
ciario (10/2018) (foi um seminario)
9. Sesa participa de Semindrio Marco Zero da Fapes
(03/2019)
10. Farmacéuticos da atengdo bésica terdo capacitacdo
nesta quinta-feira (25) - (04/2019)
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11. 1° Seminario de auditoria em satide do ES (05/2017) 14
12. Secretério apresenta planejamento estratégico da

Satde ao Ministério Publico Estadual (07/2017)

13. Municipios participam de oficina para capacitagdo
farmacéutica (04/2019)

14. Secretério participa de debate com alunos de Direito

da UVV (06/2017)

b) Agenda estratégica SES: Reunides para pres-
tagdo de contas, auditorias, nicleos de geren-
ciamento da judicializagdo, analise de impactos
financeiros, esclarecimentos ao publico etc;

1. Sesa avalia cendrio da judicializagdo da satide 20
(05/2016)

2. Secretario presta contas na Assembleia Legislativa
(03/2016)

3. Secretario da Satide presta contas na Assembleia
nesta sexta (12) - (08/2016)

4. Secretario da Satide presta contas na Assembleia
(08/2016)

5. Secretario da Satide presta contas na Assembleia
nesta sexta (02) - (12/2016)

6. Secretario presta contas do segundo quadrimestre de
2016 (12/2016)

7. Secretario de Estado da Satde presta contas na As-
sembleia Legislativa (04/2017)

8. Sesa discute judicializagdo (11/2017)

9. Secretario da Satude discute judicializacdo com defen-
sores publicos (11/2017)

10. Secretario da Satde realiza prestacao de contas na
Assembleia Legislativa (04/2019)

11. "Nosso governo serd de muitas entregas’, destaca
secretario da Satide em prestacdo de contas (06/2019)
12. Secretario da Satde faz prestagdo de contas na
Assembleia Legislativa (10/2019)

13. Secretario participa de audiéncia publica sobre
judicializacao na OAB (09/2017)

14. Secretario destaca reducao de mortalidade infantil e
ampliacdo de servicos em prestacdo de contas (08/2017)
15. Sesa langa Mandado Judicial On-line em parceria
com o TJES (12/2018)

16. Governador apresenta propostas para modernizar
gestdo da satde no Espirito Santo (04/2019)

17. Sesa discute diagnéstico do atendimento em satde
mental (05/2018)

18. Sesa realiza 1° Seminéario de Justica e Saude Mental
(11/2016)

19. Sesa oferece curso sobre satide mental para procura-
dores (07/2016)

20. Comissao Estadual de Farmacologia e Terapéutica
da Sesa orienta sobre indicagdo de medicamento ndao
padrao (09/2017)
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¢) Acordos Interinstitucionais e Documentos
Oficiais: acordos entre as Secretarias Estaduais
de Satde e 6rgaos como as Defensorias Publicas
Estaduais, Tribunais de Justica, Procuradoria
Geral, Ministério Publico, resolucdes, decretos,
portarias, publicacdes em geral, entre outros.

1. Governo do Estado lanca Portal SUS (10/2018)
“Avancamos um passo importantissimo com o Portal
do Sistema Unico de Satde. E uma ferramenta geren-
cial, transparente e importante para fortalecer o SUS.
Queremos superar a judicializacdo deste sistema, que
é descentralizado e hierarquizado. Com essa nova
ferramenta, os usudrios poderdo acompanhar de perto
o andamento de consultas e exames”

2. Secretaria da Satude cria Forum de Judicializagao
(08/2016)

3. Nova ferramenta aumenta didlogo entre Sesa e De-
fensoria Pablica (10/2016)

4. Sesa e Defensoria utilizarao nova ferramenta para
reduzir judicializagao (01/2017)

5. Judicializagdo (mecanismo - unidade hospitalar,
usudrio e senha para preenchimento e direcionamento
- https:/ /saude.es.gov.br/judicializacao) 12/2015 -
ATUALIZADO EM 07/2016

a) Eventos: congressos, workshops, oficinas,
seminarios etc;

1. Férum sobre a Judicializa¢do da Satude acontece em
Braganca

2. Santas Casas e judicializacdo da satide foram temas
de debate no CES-SP (dentro da reportagem: O Conse-
lho Estadual de Satide de Sdo Paulo (CES-SP) realizou,
no dia 23 de novembro, o seminario "Perspectivas do
SUS frente a Assisténcia: Santas Casas do Estado de
Sdo Paulo e a Judicializacio do Sistema Unico de Saude
(SUS)

3. Emilio Ribas discute o futuro da Aids no Brasil

4. SP tem inscri¢des abertas para debate sobre futuro da
Aids no Brasil

b) Agenda estratégica SES: ReuniGes para pres-
tacdo de contas, auditorias, nticleos de geren-
ciamento da judicializacdo, analise de impactos
financeiros, esclarecimentos ao publico etc;

1. Secretario David Uip apresenta relatorio do primeiro
quadrimestre de 2015

2. CurSUS sobre Avaliagdo de Tecnologias em Satde é
realizado no Instituto de Satide

3. SP cria ofensiva para combater judicializa¢do' da
Satde

4. Novo secretdrio da Satide de SP defende maior par-
ceria com municipios

¢) Acordos Interinstitucionais e Documentos
Oficiais: acordos entre as Secretarias Estaduais
de Satide e 6rgédos como as Defensorias Publicas
Estaduais, Tribunais de Justica, Procuradoria
Geral, Ministério Publico, resolucdes, decretos,
portarias, publicacdes em geral, entre outros.

1. Satde e MP firmam parceria para identificar fraudes
em agdes judiciais

2. Satide firma parceria com MP, T] e Defensoria para
diminuir acdes judiciais desnecessarias

3. CONITEC disponibiliza informagdes sobre medica-
mentos mais demandados

14

84

Judicializagdo: Reflexdoes com Base na Agenda da Gestdao Estadual do SUS



4. Informe Eletronico de Legislagdo em Satide n° 141 14
-28/07/2017 - Resolucao dispde sobre a internaliza-
¢do do Sistema S-Codes e a cooperagao entre entes

na gestao dos impactos da judicializacdo da satde, a
partir da definicao de diretrizes e estratégias comuns
de atuacdo para a organizacao de fluxos, informacoes e
procedimentos.

5. Informe Eletronico de Legislacdo em Satide n° 115
-22/05/2017 - Portaria MS-GM n° 1.560, de 21/06/17
DOU de 22/06/17 p. 31 - secao 1 n° 118 - Fica institu-
ido Grupo de Trabalho para mapeamento, avaliacao

e monitoramento dos dados judiciarios e propositura
de atuagdes estratégicas em face da judicializacao no
ambito do Projeto Mais Médicos para o Brasil.

6. Informe Eletronico de Legislacdo em Satide n°® 30
-15/02/2021 - Deliberagao CIB n° 11, de 12/02/21
DOE de 13/02/21 p.31 - secdo 1 - n° 30 - Atualiza os
membros do Grupo Técnico Bipartite de Judicializacao
na Satde.

7. Informe Eletronico de Legislacdo em Satide n°® 227 -
12/12/2018 - Deliberacao CIB n° 111, de 11/12/18 DOE
de 12/12/18 p.53 - secao 1 n° 230 - Aprova a instituicdo
do Grupo Técnico Bipartite de Judicializacdo da Satde.
8.Informe Eletronico de Legislacdo em Satide n° 98 -
26/05/2017 - Resolugao MS-CIT n°17, de 25/05/17
DOU de 26/05/17 p.46 - secdo 1 n° 100 - Estabelece o
descredenciamento de Municipios ou Distrito Federal
do Programa Mais Médicos que promovam, apoiem
ou incentivem, por meio de declaragdo, oficio ou outro
documento congénere, a judicializacdo para a perma-
néncia de profissionais intercambistas cooperados.

8. Informe Eletronico de Legislacao em Satide n°® 98 -
26/05/2017 - Resolugao MS-CIT n°17, de 25/05/17
DOU de 26/05/17 p.46 - secdo 1 n° 100 - Estabelece o
descredenciamento de Municipios ou Distrito Federal
do Programa Mais Médicos que promovam, apoiem
ou incentivem, por meio de declaragdo, oficio ou outro
documento congénere, a judicializacdo para a perma-
néncia de profissionais intercambistas cooperados.

9. Informe Eletronico de Legislacdo em Satide n°® 157 -
21/08/2017 - Portaria DRS-IIn° 8, de 17/08/17 DOE
de 18/08/7 p.55 - secao 1 n° 156 - Constitui a Comissao
de Articulacdo, Elaboracdo e Desenvolvimento do II
Simpésio Regional de Judicializacdo de Aracatuba

10. Informe Eletronico de Legislacdo em Satide n° 218 -
19/11/2019 - Deliberacao CIB n° 84, de 18/11/19 DOE
de19/11/19 p.34 - secdo 1 n° 219 - Aprova a criagdo do
Grupo Técnico Bipartite de Judicializagdo na Satude.
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11. Informe Eletronico de Legislacao em Satide n° 230 14
-17/12/2018 - Deliberagao CIBn° 111, de 11/12/18
DOE de 15/12/18 p.43 - secdo 1 n° 233 - Republicacao

- Aprova a Instituicao do Grupo Técnico Bipartite de
Judicializacdo da Saude.

12. Informe Eletronico de Legislacdo em Satide n° 188
-05/10/2017- Portaria MS-GM n° 2.566 de 04/10/17
DOU de 05/10/17 p.110 - secao 1 n° 192 - Institui
Ncleo de Judicializagdo com a finalidade de organizar
e promover o atendimento das demandas judiciais no
ambito do Ministério da Satde.

13. Livro registra 10 anos de atuacdo do MP na area da
satde publica de SP

14. Chamada PPSUS tem 41 aprovados (Nada a ver!
Apenas uma moca que foi aprovada e no mini-curriculo
consta que faz pesquisa na area da judicializacdo em
medicamentos

FONTE: ELABORAGAO DOS AUTORES, 2021.

11.3.6: REGIAO SUL

s andlises das péginas eletronicas oficiais dos estados da regido Sul

mostram a predominédncia dos achados ocorrendo no estado do Para-
na com 16 (46%) matérias, seguido por Santa Catarina com 14 (40%) e Rio
Grande do Sul com 5 (14%), conforme descrito no quadro 9 abaixo.

Quadro 9 - Quantitativo de resultados por estado e classificacao da pagina eletrdnica
oficial, margo de 2021, regiao Sul, Brasil

ESTADOS EIXO I EIXO II EIXO III TOTAL
Parana 1 3 12 16
Santa Catarina 5 8 1 14
Rio Grande do Sul 3 2 1 5
Total 9 13 14 35

FONTE: ELABORADO PELOS AUTORES.
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E patente o predominio dos eixos I e ITI, que concentram 23 (66%) dos
achados, com destaque para os seguintes temas: agendas de divulgacao em
eventos de foruns, organizagdo de reunides, oficinas e palestras, estruturagao
de comités e grupos de trabalho, e disponibilizacdo de atas da Comissao In-
tergestores Bipartite (CIB) nas quais constam contetidos sobre a tematica.

No que tange ainda ao eixo III, cabe destacar os movimentos da SES
na organizacdo de agendas inerentes a mobilizacdo de atores estratégicos
na relacao federativa no CES e na CIB, discussdes em torno da execugao dos
PES, criacao de ntcleos, como, por exemplo, o Ntcleo de A¢des Repetitivas
de Assisténcia a Satde (Naras) no Parana. Outro aspecto a ser destacado
sao parcerias com as Defensorias Pablicas dos estados, com intuito de dimi-
nuir o nimero de demandas judiciais na 4rea da satide, buscando integrar
fluxos de trabalho entre os 6rgaos para que as requisicdes de medicamentos
e insumos farmacéuticos sejam resolvidas administrativamente antes que
seja acionado o poder judicial.

PLANILHA DE ORGANIZACAO DAS NOTICIAS ENCONTRADAS COM O DESCRITOR
“JUDICIALIZAGAQ” EM SITES DAS SECRETARIAS ESTADUAIS DE SAUDE DA REGIAO SUL ,
COMPREENDENDO O PERIODO DE 2016 A 2019.

EIXOS DE ABRANGENCIA NOTICIAS QUANT.

https;//www.saude.pr.gov.br — Acesso em: 15/03/2021

a) Eventos: congressos, workshops, oficinas, 1. Experiéncia exitosa do Parand para diminuir deman- 1
semindrios etc; das judiciais de medicamentos ¢é apresentada no Rio de
Janeiro (12/2019)

b) Agenda estratégica SES: Reunides para pres- 1.Secretaria promove palestra sobre Justica e Satide em 3
tacao de contas, auditorias, nticleos de geren- Perspectiva Comparada (09/2019)
ciamento da judicializagdo, analise de impactos 2. Sesa e Defensoria Publica buscam acordo para reduzir
financeiros, esclarecimentos ao publico etc; tempo de acdes judiciais para medicamentos e insumos da
satde (09/2019)
3. Sesa e TJ celebram acordo de cooperacdo técnica para
cessao de profissionais (08/2019)
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¢) Acordos Interinstitucionais e Documentos
Oficiais: acordos entre as Secretarias Estaduais

1. PES-24_setembro-versao-digital.pdf (sem data) 12
2. ATA_1_RO_20_02_2019.PDF - Ata CIB (02/2019)

de Satde e 6rgaos como as Defensorias Publicas 3. ATA_3_RO_30_05_2017.PDF - Ata CIB (05/2017)

Estaduais, Tribunais de Justica, Procuradoria
Geral, Ministério Publico, resolucdes, decretos,
portarias, publicacdes em geral, entre outros.

4.01_RO_ATA_0702018_REV.PDF - Ata CIB (02/2018)
5.4 _RO_14_08_19.PDF - Ata CIB (08/2019)

6. ATA_1_RO_01_03_16.PDF - Ata CIB (03/2016)

7. ATA_2_RO_03_04_2019.PDF - Ata CIB (04/2019)
8.3_RO_ATA_15_06_2018.PDF - Ata CIB (06/2018)

9. PLANOESTADUALSAUDE_2016.PDF

10. RELATORIO ANUAL DE GESTAO 2017.PDF

11. A Judicializacdo de Medicamentos Oncoldgicos

na Secretaria de Estado da Satide do Parana - Carac-
terizagdo e Dificuldade de Gestao (2018) - Dentro de
“publicacdes” - LINK INDISPONIVEL

12. Panorama da Judicializacdo de Medicamentos na
Secretaria Estadual de Satde do Parand (2018) - Dentro
de “publicagdes” - LINK INDISPONIVEL

a) Eventos: congressos, workshops, oficinas,
semindrios etc.;

1. Judicializacdo de medicamentos em SC é tema de 5
semindrio na capital (11/2019)

2. Secretario participa da 8* assembleia do CONASS e
fala da judicializacdo da satide (06/2017)

3. SES e ADR de Criciima promovem Seminario de
Assisténcia Farmacéutica e Judicializagdo da Satude
(04/2017)

4.V MOSTRA - “Participagdo social e reencantamento
do SUS” (07/2016)

5.V MOSTRA HumanizaSUS reuniu 150 pessoas em
Lages (05/2016)

b) Agenda estratégica SES: Reunides para pres-
tagdo de contas, auditorias, nicleos de geren-
ciamento da judicializagdo, analise de impactos
financeiros, esclarecimentos ao publico etc;

1. Secretaria de Estado de Satide firma parceria com 8
MSPC para desenvolver painéis de analise com dados
referentes a judicializacdo do acesso a medicamentos
(07/2016)

2. Acélio Casagrande assume Satide Estadual com foco
na regionalizacao (01/2018)

3. Em Joinville, secretério de Estado da Satide apresenta
resultados das acdes implantadas neste ano (11/2017)
4. Secretaria da Satde participa de audiéncia pablica na
Alesc para prestacao de contas (10/2017)

5. Caropreso participa de reunido com a Comissao de
Intergestores Regional em Sao Bento do Sul (07/2017)

6. Secretaria de Estado da Satide presta contas do 3°
quadrimestre de 2016 (04/2017)

7. JFSC e Sercretaria de Estado da Saude assinam con-
vénio para intercambio de informacdes (02/2016)

8. Governo regulariza mais de 80% da divida da Satde,
aumenta atendimentos e procedimentos e melhora
estoques (12/2018)
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¢) Acordos Interinstitucionais e Documentos
Oficiais: acordos entre as Secretarias Estaduais
de Satide e 6rgédos como as Defensorias Publicas
Estaduais, Tribunais de Justica, Procuradoria
Geral, Ministério Publico, resolugdes, decretos,
portarias, publicacdes em geral, entre outros.

1. Ata Camara técnica assisténcia farmacéutica - Judi- 1
cializagdo - 04/10/2016 (03/2018)

RIO GRANDE DO SUL
www.saude.rs.gov.br — Acesso em: 15/03/2021

a) Eventos: congressos, workshops, oficinas,
semindrios etc;

1. Sugestdo de Pauta - Workshop debate judicializacao 3
(06/2016)

2. Macrorregiao dos Vales debate judicializagdo da

satde (05/2016)

3. Sugestdo de Pauta - Workshop debate judicializacdo
(05/2016)

b) Agenda estratégica SES: Reunides para pres-
tacdo de contas, auditorias, nticleos de geren-
ciamento da judicializagdo, analise de impactos
financeiros, esclarecimentos ao publico etc;

1. Secretaria discute com gestores municipais a judicia- 2
lizagdo da saude (03/2017)

2. Aproximacao entre prefeituras e defensorias ptiblicas
reduz judicializacao na satude (10/2019)

c) Acordos Interinstitucionais e Documentos
Oficiais: acordos entre as Secretarias Estaduais
de Satide e 6rgaos como as Defensorias Publicas
Estaduais, Tribunais de Justiga, Procuradoria
Geral, Ministério Publico, resolugdes, decretos,
portarias, publicaces em geral, entre outros.

1. Entrevista exclusiva com o conselheiro do CNJ, 1
Arnaldo Hossepian, sobre acordo com o Ministério da
Satide para Projeto de Apoio a (11/2016)

FONTE: ELABORAGAO DOS AUTORES, 2021.
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CAPITULO 1II
CONSIDERA(,‘OES FINAIS E CAMINHOS FUTUROS

presente trabalho consiste no esforco de docentes-pesquisadores do
ODepartamento de Promogao da Satide e alunos(as) de graduagdo e
pos-graduacdo da UFPB, em torno da construcdo de um estudo, vinculado
ao Projeto de Pesquisa PIBIC/CNPq/UFPB- PVC10897-2019, sobre o tema:
Judicializagao da Satide no Brasil: Aspectos conceitos e reflexdes sobre os
seus determinantes com base na agenda dos Gestores Estaduais, cuja obten-
¢ao de dados contou com o apoio do Conass.

Procurou-se identificar os elementos centrais na organizagdo da
agenda dos gestores estaduais a partir de revisdo de literatura sobre a teméa-
tica; categorizar os contetidos identificados nos planos de satde das SES; e
descrever as abordagens e estratégias de comunicacao da temética da judi-
cializacdo segundo os contetidos das paginas (web) das SES.

Para tanto, a apresentacao de elementos que caracterizam a teméatica
da judicializagdo teve fundamento em revisdo de literatura de 30 artigos
cientificos, obtidos por descritores previamente definidos e que serviram de
base para a leitura e anélise dos 27 PES e das respectivas paginas das SES.

Dessa feita, foi possivel identificar um conjunto de aspectos ineren-
tes a tematica da judicializacdo, com a gestao estadual como pano de fundo
e que possibilitou a identificacdo de particularidades que guardam relagao
direta com: i) a garantia do direito a satde; ii) o0 desconhecimento da dina-
mica do SUS; iii) as nuances que circundam o acesso a servigos e agdes de
satde, sob o ponto de vista da introducdo de novas drogas e tratamentos
nao regulamentados; iv) a pressao da midia acerca da garantia do acesso a
procedimentos, novos e/ou antigos; v) as fragilidades do modelo de aten-
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¢do e vazios assistenciais; vi) a necessidade de maior capacitagao dos traba-
lhadores; (vii) a falta e/ou utilizacdo inadequada dos recursos financeiros
- cujos aspectos que, somados ao conjunto de situagdes, influenciam no que
se convencionou chamar de “determinantes” da judicializacao.

Também foi possivel evidenciar, com a leitura dos planos de satde e
das paginas das SES, durante o ciclo de 2016 a 2019, um intenso movimento
da gestdo estadual na busca por caminhos para lidar com a temética.

Na analise dos pesquisadores responsaveis, ficaram patentes os
movimentos em torno dos aspectos da divulgacao e do debate do tema,
como também em prol da busca de aliancas e articulagdes com os 6rgaos
de controle estaduais e os operadores do direito representados pelo Mi-
nistério Pablico, Tribunais de Justica e Tribunais Superiores, objetivan-
do constituir espacos e caminhos em busca de solugdes para enfrentar a
judicializacdo da satde.

Apesar de muitos estudos sobre o fendmeno da judicializacao
da satide terem sido entabulados no correr do tempo, o novo olhar esta
nos instrumentos de planejamento - em particular, nos planos de satde
e nas paginas das SES - como instrumentos de gestdao e comunicagao e
sua relacdo com os elementos que referem a abordagem e o enfrenta-
mento de tal fenémeno.

A incursdo, com o uso conjunto de descritores previamente se-
lecionados, resultou na identificacdo de situacdes diferentes quando
observados estados e regides, o que denota, por parte das SES, cami-
nhos e processos distintos na abordagem, na descrigao e na atuacao so-
bre a tematica. Cabe destacar que os recortes classificatérios utilizados
na pesquisa, seja para a leitura dos planos ou das paginas eletronicas,
ndo tém o objetivo de ranquear as SES e suas praticas, mas tdo somente
pretendem descortinar um cenario aberto a discussdes. Nessa cena, os
resultados da pesquisa indicam que o fenémeno da judicializacao da
satde no caso brasileiro pode ser mais bem explorado, enfrentado e
comunicado, por parte dos gestores aos diferentes interessados, o que
ndo permite inferir que ndo tenha havido atuacdo parte a parte, até o
momento estudado.
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Sendo assim, a ampliacao da leitura sobre os processos que envolvem
as praticas dos gestores e as diferentes formas destes em planejar e progra-
mar acoes e servicos de satude devem considerar distintas maneiras de co-
municar contetidos que explicitem a politica de satide e as formas de atuagao
do Estado ante os problemas a serem enfrentados, incluidos aqueles que se
relacionem com o fendmeno da judicializagdo. Assim, a analise dos processos
de planejamento e comunicagdo é considerada imprescindivel por estes pes-
quisadores a ponto de motivar novos estudos que auxiliem na compreensao,
de forma articulada e sistemética, para a gestdo estadual do SUS, da natureza
dos fatores vinculados aos ‘determinantes’ da judicializacgao.

Sob tal premissa, indica-se a continuidade do projeto de pesquisa,
com a abordagem de grupo de técnicos(as) que atuem diretamente com o
objeto do estudo (judicializacdo) no ambito das SES, aliada a leitura dos
instrumentos de gestao para o ciclo 2019-2022 e a anélise das respectivas
péginas eletronicas das SES.
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