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RESUMO

A presente pesquisa tem como intuito analisar a atuacdo do Sistema Judiciario
Brasileiros frente a morosidade da Unido, Estados e Municipios em fornecer
medicamentos ou tratamentos médicos determinado pelo magistrado. Ao ponto que a
salde é uma garantia constitucional, e a Carta Magna assegura que 0s entes
federativos devem fornecer as devidas medidas sociais para que todos sem exclusao
tenham acesso a saude. Portanto, ao observar que este direito ndo esta sendo
colocado em pratica, deve-se usar dos mecanismos e ferramentas ao acesso para
garantir que o Estado cumpra com o que foi determinado. Dessa forma o trabalho em
tela tem como objetivo fazer uma breve andlise acerca da evolucéo histérica do direito
ao acesso a saude em nossas constituicdes federais, bem como discorrer acerca dos
principios e garantias atrelados ao presente tema, bem como a dignidade da pessoa
humana, o direito a vida e por fim o direito a salde. Faz-se necessario conjuntamente
analisar o fenbmeno de judicializacdo da saude no Ordenamento Juridico Brasileiro,
fendbmeno que dia apos dia vem crescendo em nosso pais. Além disso, é de extrema
importancia discorrer acerca do papel do Supremo Tribunal Federal e o Superior
Tribunal de Justica em fixar 0s requisitos necessarios para a parte autora adentrar
comuma Tutela de Urgéncia com pedido de concessdo de medicamentos néo listados
na lista do SUS e medicamentos ainda ndo aprovados pela ANVISA. Finalmente, &
necessario discorrer sobre as ferramentas de coercdes dispostas no Coédigo de
Processo Civil, bem como a multa diaria e o bloqueio e sequestro de valores
diretamente na conta dos entes federativos.

PALAVRAS-CHAVE: Morosidade do Estado — Judicializacédo da Saude — Sistema
Judiciario Brasileiro — Dignidade da Pessoa Humana.



ABSTRACT

The present research aims to analyze the performance of the Brazilian Judicial System
against the length of time of the Union, States and Municipalities in providing medicines
or medical treatments determined by the magistrate. To the extent that health is a
constitutional guarantee, and the Magna Carta ensures that the federal authorities
must provide appropriate social measures to ensure that everyone without exclusion
has access to health. Therefore, in observing that this right is not being put into
practice, mechanisms and access tools should be used to ensure that the State
complies with what has been determined. In this way the purpose of the work on screen
is to make a brief analysis of the historical evolution of the right to access to health in
our federal constitutions, as well as discourse about the principles and guarantees
attached to this topic, as well as the dignity of the human person, the right to life and
finally the right to health. It is necessary to jointly analyze the phenomenon of the
judicialization of health in the Brazilian Legal Order, phenomenon that day after day is
growing in our country. In addition, it is extremely important to discern the role of the
Federal Supreme Court and the High Court of Justice in setting the necessary
requirements for the authoring party to enter an Emergency Protection with an
application to grant medicines not listed in the SUS list and medicines not yet approved
by ANVISA. Finally, itis necessary to talk about the coercion tools provided in the Code
of Civil Procedure, as well as the daily fine and the blocking and kidnapping of values
directly in the account of the federative entities.

KEYWORDS: State Morosity - Judicialization of Health - Brazilian Judicial System -
Dignity of the Human Person.



ABRASCO
ANS
ANVISA
Art.
CEBES
CFM
CNJ
DCB
DCI

FDA
INAMPS
INPS
STF

STJ
SUS

LISTA DE ABREVIATURAS E SIGLAS

Associacédo Brasileira de P6s-Graduacao em Saude Coletiva

Agéncia Nacional de Saude Suplementar
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
Artigo

Centro Brasileiro de Estudos de Saude
Conselho Federal de Medicina

Conselho Nacional de Justica
Denominagao Comum Brasileira
Denominagdo Comum Internacional
Food and Drug Administration

Nacional de Assisténcia Médica da Previdéncia Social
Instituto Nacional de Previdéncia Social
Supremo Tribunal Federal

Supremo Tribunal de Justica

Sistema Unico de Saude



SUMARIO

INTRODUGAO ..ottt te e nans 11
1. QUESTOES HISTORICAS E PRINCIPIOLOGICAS DO DIREITO A SAUDE
................................................................................................................... 14
1.2. SAUDE E DIGNIDADE DA PESSOA HUMANA ........cocooceeeereeeeereneaenes 18
1.3. O ACESSO A SAUDE COMO DIREITO FUNDAMENTAL.......ccccceeveeueaee. 22
1.4. COMPETENCIA COMUM ENTRE OS ENTES FEDERATIVOS................. 24
1.5. O PRINCIPIO DA RESERVA DO POSSIVEL ....cceoveeieeeeeeeeeeeeeeeee 27
2. A ATUAQAQ DO PODER JUDICIARIO BRASILEIRO NAS ACOES DE
CONCESSAO DE MEDICAMENTOS........coiiieieeeeeee s 31
2.1. REQUISITOS PARA CONCESSAO DE MEDICAMENTOS ......c..cccvevae... 32
2.2 . O DEBATE SOBRE A JUDICIALIZAGCAO DA SAUDE .........cccooveveveeennn 36
3. A MOROSIDADE DO ESTADO EM CUMPRIR A DETERMINACAO DO
JUDICIARIO E SUAS CONSEQUENCIAS JURIDICAS.......cccovevevereerae, 40
3.1 A CONDUTA OMISSIVA DO ESTADO E O FORNECIMENTO DE
MEDICAMENTOS. ...ttt et es s s e tes s s tereen s 41
3.2. MULTA DIARIA FIXADA NA DECISAO FAVORAVEL. .......ccovcvvveiiiieiiene, 46
3.3. BLOQUEIO E SEQUESTRO DE VALORES ......cccocvoveeieeeeieeeeeeve e 53
CONSIDERAGCOES FINAIS ..ot eesteteteee ettt s en et aen s 58

REFERENCIAS ..ottt e e e e e et e e e et e e e e e et e e e e et e e e e e, 61



INTRODUCAO

O art. 196, da Constituicdo Federal dispde que, a saude € um direito de todos,
sendo que dessa forma € um dever do Estado, garantir o acesso a saude, tendo isso
em mente foi editada a Lei n° 8.080 de 1990, que criou o Sistema Unico de Saude,
gue em seu art. 2° aponta que é dever do Estado promover condi¢cdes para que a
saude seja acessivel para todos.

Portanto, em analise ao dispositivo constitucional, bem como a lei que criou o
SUS, fica claro que é dever da Administracdo Publica fornecer cuidados médicos,
sendo estes tratamentos e medicamentos de forma gratuita, para a populagdo. A
problematizacdo ocorre ndo na omissdo do legislador em garantir que os cidadaos
tenham direito a salde, mas sim no momento crucial de pér em pratica este direito. A
omissao propriamente dita se d4 no momento em que os entes federativos deixam de
cumprir com as determinacdes proferidas por magistrados. Por todo o Brasil, cidad&aos
morrem devido a falta de infraestrutura na area da saude, postos médicos lotados,
hospitais sem medicamentos, sem equipe para atender, a superlotacéo dia apos dia
torna-se um problema gigantesco, desse problema nascem inimeras a¢cdes que tem
como pedidos 0 acesso a saude.

Dessa forma o Judiciario € acionado como uma ultima esperanca do paciente
conseguir ao menos garantir uma sobrevida, uma ultima oportunidade de viver uma
vida digna. Neste momento, o advogado ou defensor publico faz uso do dispositivo
processual denominado Tutela de Urgéncia, que tém como objetivo de forma mais
rapida como o nome sugere, de garantir que o magistrado determine a Unido, Estado
ou Municipio a custear o tratamento ou medicamento.

A presente pesquisa tem como finalidade colocar em analise as acdes que
versam sobre o direito ao acesso a saude, direito este elencado no art. 6° da
Constituicdo Federal. Ao ponto que ndo busca-se discutir a omissdo na legislacdo no
gue concerne ao acesso a saude, mas sim busca-se pdr em analise a excessiva
demora da Unido, Estados e Municipios em fornecer medicamentos ou tratamentos,
mesmo apoés determinacdo do Judiciério.

Apds uma pesquisa, ficou evidente que o fenbmeno ndo somente se aplicava
a uma unica vara, visto que engloba todo o Brasil, nisso me deparei com o termo

Judicializacdo da Saude, o que impulsionou todo o caminho percorrido neste trabalho.
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Tém-se portanto, como objetivo analisar a demora excessiva dos entes
federativos em fornecer insumos e medicamentos essenciais a vida do paciente, e em
contrapartida analisar o papel do Sistema Judiciario Brasileiro em aplicar medidas
coercitivas para que os entes cumpram com o determinado em lei.

Dito isso, busca-se primeiramente analisar, no primeiro capitulo, a evolugéo
histérica do direito ao acesso a saude em nossas Constituicdes Federais, buscando
compreender o papel que a saude ocupa nos dias atuais. Apés, analisar os principios
norteadores, discorrendo sobre a importancia de cada um e qual seu papel ocupado
no presente tema. Importante ressaltar o papel do principio da dignidade da pessoa
humana, visto que a saude e este principio andam lado a lado, porquanto ndo existe
uma vida digna sem saude.

O segundo capitulo discorre sobre o entendimento dos tribunais por todo o
pais, especialmente o Supremo Tribunal Federal no que concerne os requisitos para
postular por medicamentos n&o inclusos na rede do Sistema Unico de Saude.
Ressalta-se acerca da atuacdo do Sistema Judiciario Brasileiro nas acdes de
medicamentos, visto que com 0 aumento de litigios acaba surgindo o fenémeno da
judicializacdo da saude. Dessa forma, diante da omissdo da Unido, Estados e
Municipios em cumprir com o disposto na Constituicdo Federal, o Sistema Judiciario
faz sua vez em buscar cumprir com o que foi determinado na Carta Magna.

O terceiro capitulo tem como intuito discutir acerca da morosidade do Estado,
pontuando sobre as consequéncias no atraso fornecimento de medicamentos, bem
como pontuando ferramentas que se encontram dentro do ordenamento juridico
brasileiro, que tém como finalidade compelir os entes federativos a cumprirem com o
gue foi determinado em deciséo.

O trabalho em tela é classificado como sendo qualitativo bibliografico e
documental. Qualitativo porquanto ndo se baseia em numeros, mas sim em dados
obtidos através da andlise perante a sociedade, bem como fenémenos sociais. O
ambiente natural é fonte direta para coleta de dados, interpretacdo de fenébmenos e
atribuicdo de significados (PRODANOV e FREITAS, 2013).

O tipo bibliografico tem como objetivo reunir opinides no mesmo sentido ou
contrario acerca de um mesmo assunto, provido por diferentes doutrinadores. A
pesquisa bibliografica é desenvolvida com base em material ja elaborado, constituido
principalmente de livros e artigos cientificos (Gil, 2002). Assim, conforme Prodanov

(2013), para quem a pesquisa qualitativa se atem no fato de uma relagdo dindmica



13

entre o mundo objetivo e o sujeito, de forma a que aos dados coletados seja atribuido
um significado (PRODANOV, 2013).

Ao que a pesquisa bibliografica tem como base livros e artigos cientificos, a
pesquisa documental tém como base fontes que nao receberam um tratamento
analitico, podem ser de diversas fontes, bem como reportagens, folhetos, fotos etc.
Apenas cabe considerar que, enquanto na pesquisa bibliografica as fontes sao
constituidas, sobretudo por material impresso localizadas nas bibliotecas, na pesquisa
documental, as fontes s&o muito mais diversificadas e dispersas (Gil, 2002).

A ideia para redigir este trabalho de conclusdo de curso nasceu dos anos de
estagio na 32 Vara Civel de Ponta Pora, por ser uma vara de cunho residual tive
acesso a diversos temas da area de direito civil e processo civil, entretanto, a
guantidade de a¢cGes com pedidos de medicamentos ou tratamentos médicos foi o que
capturou minha atencéo. A extensa quantidade de processos que diariamente eram
protocolados, bem como o conteudo de suas acfes acabou por direcionar minha

atencao para o motivo de ter tanta procura pelo tema.



14

1. QUESTOES HISTORICAS E PRINCIPIOLOGICAS DO DIREITO A SAUDE

Para melhor compreenséo acerca do tema discutido, faz-se necessaria uma
abordagem histérica do presente tema, abordando a evolucdo do direito a saude
dentro do ordenamento juridico brasileiro. Ainda que o tema tenha ganhado mais
atencao dentro da Constituicdo Federal de 1988 em seu artigo 6°, anteriormente fora
um assunto abordado, entretanto, sem muita atencdo, como sera abordado no tépico

a sequir.

1.1. DIREITO A SAUDE NAS CONSTITUICOES BRASILEIRAS

Cumpre ressaltar que a Constituicdo Federal de 1988 foi pioneira no que
concerne o acesso a saude, elevando este ao nivel de garantia constitucional.
Em uma viagem ao tempo, remetendo a época colonial, nos deparamos com

um cargo chamado “Provedor-mor de Saude da Corte e dos Estados do Brasil”.

Estabelecido pelo decreto de 28 de julho de 1809, o cargo de Provedor-mor da
Salde da Corte e Estado do Brasil foi ocupado primeiramente pelo médico
portugués Manoel Vieira da Silva Borges e Abreu, conselheiro e fidalgo da
Casa Real, que ja ocupava o lugar de fisico-mor do Reino e Dominios. Por este
decreto, o lugar de provedor-mor foi desanexado da inspecdo das camaras
municipais, ficando unicamente sob sua jurisdicdo e de seus delegados a
conservacao da saude publica no Brasil.

Este tinha como determinacéao fiscalizar os navios negreiros que chegavam até
0S portos e, constatando a existéncia de quaisquer doencas, 0S havios eram
colocados sob quarentena. Também tinha como responsabilidade averiguar agcougues
e afins visto que ao tempo o governo apenas tinha como o intuito o controle de

eventuais doencas, ndo mencionando nada sobre hospitais publicos.

Instituido com poderes judiciais pelo regimento de 22 de janeiro de 1810, o
provedor-mor da Salde no Brasil tinha por atribuicdo regular as quarentenas
que deviam fazer os navios provenientes de portos estrangeiros, em especial
aqueles dedicados ao trafico negreiro, e determinar as averiguacdes a serem
feitas sobre os mantimentos e géneros alimenticios, o que incluia exames e
vistorias nos matadouros e acougues publicos, tanto na Corte como nas
demais capitanias. A jurisdicdo do provedor-mor era exercida ex officio pelo
ouvidor-geral da comarca; nas vilas onde nédo houvesse, pelo juiz de fora; e, na
falta deste, pelo juiz ordinério. Nos processos e diligéncias estabelecidos pelos
guardas-mores competia recurso ao governador da respectiva capitania, e
deste, apenas a Mesa do Desembargo do Paco, incumbida da solucéo destas
matérias em Ultima instancia, informando primeiro, com seu parecer, ao
provedor-mor do Estado do Brasil.
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A Secretaria de Estado dos Negdcios do Império foi criada pelo decreto de 13
de novembro de 1823, que dividiu em duas pastas a antiga Secretaria de
Estado dos Negdcios do Império e dos Estrangeiros, encarregando cada uma
delas a um diferente ministro.

Ap6s a Independéncia do Brasil, o cargo de provedor-mor ficou sujeito a
Secretaria do Estado dos Negdcios de Império e Estrangeiros. JA no ano de 1828, os
cargos de provedor-mor de saude, fisico-mor e de cirurgido-mor, foram extinguidos e
dessa forma a responsabilidade de inspecéo passou para as camaras municipais.

A Constituicdo Federal de 16 de Julho 1934, em seu art. 10, inciso Il, apenas
decretou que a responsabilidade de cuidar da saude e assisténcia publicas eram de
competéncia da Unido e dos Estados, nada mais falando sobre o assunto. Ao que a
Constituicdo Federal de 1937, igualmente a sua predecessora, também fez breve
pontuacdo acerca da saude, apontando em seu art. 16, inciso XXVII que compete
exclusivamente a Unido o poder de legislar acerca das normas fundamentais da
defesa e protecéo da saude, especialmente a saude da crianca.

Por sua vez, a Carta Magna de 1946, serviu como um meio termo entre as duas
constituicdes anteriores, possuindo também um artigo mencionando pela primeira vez
o direito a vida. Em seu art. 5°, discorreu que € competéncia da Unido legislar sobre
normas acerca da protecdo a saude, e no art. 141 pontuou sobre o direito a vida,

vejamos:

Art. 5° - Compete a Unido: (...) XV - legislar sobre: (...) b) normas gerais de
direito financeiro; de seguro e previdéncia social; de defesa e protecédo da
salde; e de regime penitenciéario;”

Art. 141. - A Constituicdo assegura aos brasileiros e aos estrangeiros
residentes no Pais a inviolabilidade dos direitos concernentes a vida, a
liberdade, a seguranca individual e & propriedade, nos termos seguintes (...)

Ao que Constituicdo Federal de 1967, no seu Capitulo Il, artigo 8°, inciso XIV,
nao fez grandes alteracfes no que concerne 0 acesso a saude, pontuando que seria
competéncia da Unido estabelecer planos nacionais de educacéo e saude. Ainda em
seu art. 158, assegurou que os trabalhadores de assisténcia sanitéria, hospitalar e
médica preventiva teriam acesso a saude. Cabe ainda salientar que apenas tinham o
direito a saude publica aqueles que contribuiam com a Previdéncia Social. Se o
cidadao preenchesse com os requisitos como renda fixa e insercdo no mercado de

trabalho, teria direito a saude publica, caso contrario, ficaria a mercé da saude privada.
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Todo o apanhado histérico remete a Constituicdo de 1988, que veio trazendo
inovacdes no sentido de garantir direitos sociais, difusos e coletivos, transformando o
direito a saude em uma clausula pétrea. A Constituicdo Federal de 1988 deixou claro
gue ndo basta o individuo estar vivo, ele precisa de uma moradia, de educacédo, de
lazer e saude, o que leva a sedimentacédo do conceito da dignidade da pessoa humana

Nesse Sentido, Lenir Santos (2010, p.147/148) explica:

Diante do conceito afirmado pela Constituicdo de que ‘saude é direito de
todos e dever do Estado, garantido mediante politicas sociais e econdmicas
gue visem areducéo do risco de doenca e de outros agravos € ao acesso
universal e igualitario as agfes e servicos para sua promocao, protecao e
recuperacao’, abandonou-se um sistema que apenas considerava a salde
publica como dever do Estado, no sentido de coibir ou evitar a
propagacao de doencas que colocassem em risco a saude da coletividade, e
assumiu-se que o dever do Estado de garantir a saude consiste na
formulacdo e execucao de politicas econdmicas e sociais, além da prestacao
de servicos publicos de promocgédo, prevencdo e recuperacdo da saude. A
visdo epidemiolégica da questdo saude/doenca, que privilegia o estudo de
fatores sociais, ambientais, econdmicos e educacionais que podem gerar
enfermidades, passou a integrar o direito a saide. Esse novo conceito de
saude considera seus determinantes e condicionantes (alimentacao,
moradia, saneamento, meio ambiente, renda, trabalho, educacéo, transporte
etc.) e impde aos 6rgdos que compdem o Sistema Unico de Saide o dever
de identificar esses fatos sociais e ambientais, e ao governo o de formular
politicas publicas condizentes com a melhoria do modo de vida da populacdo
(art. 5°, Lei n°® 8080/90). (2010, p.147-148)

Nas palavras de Bulos (2018, p. 1592), a Constituicdo Federal foi pioneira em
transformar o direito a saude em direito fundamental, visto que 0s constituintes
buscaram compreender que a vida humana € o bem supremo, e que merece um
amparo na Lei Maior. Mazzuoli (2002, p. 233), se posiciona no mesmo sentido
apontando que a Carta Magna de 1988, seguiu a tendéncia do constitucionalismo
contemporaneo ao igualar hierarquicamente os tratados de protecdo dos direitos
humanos juntamente com as normas da constituicdo, colocando o direito a saude no
mapa.

Anteriormente & criacdo do Sistema Unico de Saude, que é o sistema que
conhecemos atualmente, o Ministério da Saude, conjuntamente com os estados e
municipios, eram encarregados da prestacdo de saude a populacdo, sendo que a
renda destinada a saude era proveniente do Instituto Nacional de Previdéncia Social
(INPS), que ap0s algumas alteracdes passou a ser chamado de Instituto Nacional de
Assisténcia Médica da Previdéncia Social (INAMPS). Dito isso, a renda destinada a

saude era diretamente ligada com a previdéncia, posto que quem seria beneficiado
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seria o trabalhador formal, com carteira assinada, tendo isso em mente, pode se
resumir em trés categorias de brasileiros com relacdo ao acesso a saude: os que
tinham renda suficiente para pagar tratamentos particulares, os segurados pela
INAMPS, e por fim aqueles que ficavam a mercé da sorte.

Nesse sentido, Renilson Rehem de Souza no Seminario Internacional que
versava sobre as Tendéncias e Desafios dos Sistemas de Saude nas Américas (2002,
p.11) pontua que:

No final da década de 80, o INAMPS adotou uma série de medidas que o
aproximaram ainda mais de uma cobertura universal de clientela, dentre as
quais se destaca o fim da exigéncia da Carteira de Segurado do INAMPS
para o atendimento nos hospitais proprios e conveniados da rede publica.

O movimento da Reforma Sanitaria contribuiu diretamente com a criacdo do
SUS, posto que foram fundadas entidades como o Centro Brasileiro de Estudos de
Saude (CEBES) e a Associacao Brasileira de Pos-Graduacdo em Saude Coletiva
(ABRASCO), em 1976 e 1979 respectivamente. O CEBES tinha como intuito motivar
os debates que tinham como tema os problemas sanitarios do Brasil, estes foram
feitos através de uma publicacdo que era denominada Saude e Debate, que em seus
primeiros anos pontuava sobre uma proposta de reforma sanitaria, bem como o direito
a saude.

A ABRASCO, conjuntamente com o CEBES, teve grande importancia no
processo de criacdo do que seria 0 SUS, porquanto a associacao conseguiu atraves
de debates que varias areas da saude pontuassem entre si sobre salde e acesso a
saude. Dessa forma conforme apresentado até entédo, fica claro que foi uma longa
caminhada para o direito a saude ser elevado a garantia constitucional, e apés isso
mais um caminho para chegar na criacdo do Sistema Unico de Saude.

A Constituicdo Federal sua Secao Il denominada Saude, do artigo 196 ao 200
dispbe diversas regras e determinacfes a serem seguidas, bem como o art. 200 em
especial, que de forma taxativa discorreu acerca das atribuicbes do Sistema Unico de

Saude, vejamos:

Art. 200. Ao sistema Unico de salde compete, além de outras atribui¢des, nos
termos da lei: | - controlar e fiscalizar procedimentos, produtos e substancias
de interesse para a salde e participar da producdo de medicamentos,
equipamentos, imunobiol6égicos, hemoderivados e outros insumos; | -
executar as acdes de vigilancia sanitéria e epidemioldgica, bem como as de
saude do trabalhador; IIl - ordenar a formacao de recursos humanos na area
de saude; IV - participar da formulacdo da politica e da execuc¢édo das acdes
de saneamento bésico; V - incrementar, em sua &area de atuagéo, o
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desenvolvimento cientifico e tecnoldgico e a inovagdo VI - fiscalizar e
inspecionar alimentos, compreendido o controle de seu teor nutricional, bem
como bebidas e aguas para consumo humano; VIl - participar do controle e
fiscalizacdo da producdo, transporte, guarda e utilizacdo de substancias e
produtos psicoativos, toxicos e radioativos; VIII - colaborar na prote¢do do
meio ambiente, nele compreendido o do trabalho. (Constituicdo Federal,
Brasil 1988)

Dessa forma, para melhor atender as determinagdes constitucionais, foi criado
o Sistema Unico de Saude (SUS), ao que no ano de 1990 foi promulgada a Lei 8.080
com o intuito de estabelecer normas para por em pratica o que foi determinado na
Constituicdo. Dispde na referida norma que esta foi criada com a finalidade de
promover as devidas condi¢cdes para a protecdo e a recuperacao da saude, e em seu
art. 2°: “A saude € um direito fundamental do ser humano, devendo o Estado prover
as condi¢cles indispensaveis ao seu pleno exercicio.” Sao trés os principios que
norteiam o Sistema Unico de Salde, sendo estes a universalizacdo, equidade e
integralidade.

A universalizacdo € o principio que garante acesso a saude a todos, sem
distincdo de sexo, raga, ocupacdo ou outras caracteristicas, sendo dever do Estado
assegurar este direito a todos. A equidade tem como papel tratar de forma desigual
aqueles que sdo desiguais, ou seja, tem como intuito promover medidas para dar
atencao para aqueles que mais precisam. A integralidade aponta que devem existir
meios que cumpram com as necessidades dos cidadaos, incluindo prestacédo de
servicos de prevencao de doencas e tratamentos médicos.

No topico que se segue, sera abordado acerca da dignidade da pessoa humana
bem como sua ligacdo com o direito ao acesso a saude, e ainda no que se relaciona

com o tema em tela.

1.2. SAUDE E DIGNIDADE DA PESSOA HUMANA

A dignidade é um valor universal, apesar de todas as diversidades socioculturais
dos povos. Dito isso, o Estado detém a obrigacdo de proteger a dignidade da pessoa

humana, porquanto € um principio que encontra-se garantido na Constituicdo Federal.

No dizer de Andrade (2003, p. 1):

No centro do direito encontra-se o ser humano. O fundamento e o fim de todo
o direito € o homem, em qualquer de suas representa¢des: homo sapiens ou,
mesmo, homo demens; homo faber ou homolo judens; homo socialis,
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politicus, economicus, tecnlogicus, mediatcus. Vale dizer que todo o direito é
feito pelo homem e para o homem, que constitui o valor mais alto de todo o
ordenamento juridico. Sujeito primario e indefectivel do direito, ele é o
destinatario final tanto da mais prosaica quanto da mais elevada norma
juridica.

O Direito tem um objeto central, que é o ser humano, como disse Andrade, ou
seja o direito foi feito pelo homem e para o homem. E todo norma deve ser criada em
fungéo do bem estar do ser humanao. O ser humano, considerando cada
individuo, é detentor de dignidade, sendo atributo inerente a todos os homens, que
decorre da prépria condi¢cdo humana, que faz com que cada pessoa seja considerada
credor de seus semelhantes.

Como também traz Andrade (2003, p.1):

A dignidade é composta por um conjunto de direitos existenciais
compartilhados por todos os homens, em igual proporcdo. Partindo dessa
premissa, contesta-se que toda e qualquer ideia de que a dignidade humana
encontre seu fundamento na autonomia de vontade. A titularidade dos direitos
existenciais, porque decorre da prépria condicdo humana, independe até da
capacidade da pessoa de se relacionar, expressar, comunicar, criar, sentir.
Dispensa a autoconsciéncia ou a compreensado da propria existéncia, porque
um homem continua sendo homem mesmo quando cessa de funcionar
normalmente.

O ser humano € detentor da dignidade humana, mesmo que néo tenha
consciéncia disto, 0 nascituro, ou aqueles que ndo puderem se comunicar, que estdo
em estado vegetativo por algum problema de saude, ou seja, todos o0s seres humanos
possuem o direito a dignidade humana, até mesmo se desejarem nédo se valer dela.

Sendo assim o ser humano € detentor da dignidade humana, e ndo existe
este ou aquele que possua mais deste direito, todos de igual forma tém essa

capacidade e podem exercé-la a qualquer momento. Continua Andrade (2003, p. 2):

A dignidade pressupde, portanto, a igualdade entre os seres humanos. Este
é um de seus pilares. E da ética que se extrai o principio de que os homens
devem ter os seus interesses igualmente considerados, independentemente
de raca, género, capacidade ou outras caracteristicas individuais. Os
interesses em evitar a dor, manter relacdes afetivas, obter uma moradia,
satisfazer a necessidade basica de alimentacado e tantos outros sdo comuns
a todos os homens, independentemente da inteligéncia, da forca fisica ou de
outras aptiddes que o individuo possa ter.

Ingo Wolfgang Sarlet define a dignidade da pessoa humana (2001, p.60):

Temos por dignidade da pessoa humana a qualidade intrinseca e distintiva
de cada ser humano que o faz merecedor do mesmo respeito e consideracao
por parte do Estado e da comunidade, implicando, neste sentido, um
complexo de direitos e deveres fundamentais que assegurem a pessoa tanto
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contra todo e qualquer ato de cunho degradante e desumano, como venham
a lhe garantir as condi¢bes existenciais minimas para uma vida saudavel,
além de propiciar e promover sua participacdo ativa co-responsavel nos
destinos da propria existéncia e da vida em comunhdo dos demais seres
humanos.

Nesse sentido, Flavia Piovesan diz que (2000, p. 54):

A dignidade da pessoa humana, (...) esta erigida como principio matriz da
Constituicdo, imprimindo-lhe unidade de sentido, condicionando a
interpretagdo das suas normas e revelando-se, ao lado dos Direitos e
Garantias Fundamentais, como cénone constitucional que incorpora “as
exigéncias de justica e dos valores éticos, conferindo suporte axiologico a
todo o sistema juridico brasileiro.

Placido e Silva consigna que (1967, p. 526):

Dignidade é a palavra derivada do latim dignitas (virtude, honra,
consideragdo), em regra se entende a qualidade moral, que, possuida por
uma pessoa serve de base ao proprio respeito em que é tida: compreende-
se também como o proprio procedimento da pessoa pelo qual se faz
merecedor do conceito publico; em sentido juridico, também se estende como
a dignidade a distingdo ou a honraria conferida a uma pessoa, consistente
em cargo ou titulo de alta graduacgédo; no Direito Candnico, indica-se o
beneficio ou prerrogativa de um cargo eclesiastico.

Silva (1998) entende que a dignidade da pessoa humana € um valor de todo
ser racional, independente de como se comporte, ndo podendo em hipétese alguma

ser violada.Pinho (2012, p. 216) aduz que:

A pessoa humana deve ser protegida em seus multiplos aspectos: vida,
integridade fisica, honra e liberdade individual. Ndo basta garantir um simples
direito a vida, mas assegura-lo com o0 maximo de dignidade e qualidade na
existéncia do ser humano. A integridade fisica deve ser entendida como o
absoluto respeito a integridade corporal e psiquica de todo e qualquer ser
humano.

Dito isso, a dignidade da pessoa humana esta diretamente ligada ao direito a
vida, que conforme Lenza (2018, p. 1189), o direito a vida abrange tanto o direito de
nao ser morto, de ndo ser privado da vida, sendo o direito de continuar vivo, bem como
evitar o sofrimento, e claro o direito de ter uma vida digna. Dito isso, Antonio Junqueira
de Azevedo (2002), aduz que sem vida, ndo ha pessoa portanto, ndo ha dignidade.

O Direito reconhece que todas as pessoas sao iguais, e portanto a dignidade
da pessoa humana é comum para todas as pessoas, ndo importa, a cor, raca, religido.
O Brasil pés-ditadura militar encontrou-se na necessidade de firmar o direito a
dignidade da pessoa humana, visto que na época do regime militar diversos crimes
foram cometidos dentro do contexto do Estado por anos, sob a escusa de estarem

sendo praticados pelo um bem geral da nacdo. A Constituicdo Federal de 1988,
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portanto, em seu art. 1°, inciso lll, dispde que: “A Republica Federativa do Brasil,
formada pela unido indissoluvel dos Estados e Municipios e do Distrito Federal,
constitui-se em Estado Democratico de Direito e tem como fundamentos: a dignidade
da pessoa humana.” (BRASIL,1988).

De acordo com Fahd Awad (2006, p.111), “Adotar a dignidade da pessoa
humana como valor basico do Estado democratico de direito é reconhecer o ser
humano como o centro e o fim do direito. Essa prerrogativa é o valor maximo,
constitucionalmente falando, o valor absoluto. Esse principio se tornou uma barreira
irremovivel, pois zela pela dignidade da pessoa, que € o valor supremo absoluto
cultivado pela Constituicdo Federal.O Estado, em nosso atual contexto constitucional,
tem como obrigacdo garantir condicdes minimas para que todos tenham uma vida
digna, com direito a lazer, saude, educacdo entre outros direitos assegurados na
Constituicdo Federal. Dito isso, ndo € incomum encontrar jurisprudéncias que usam
como fundamento a dignidade da pessoa humana com o intuito de obter
medicamentos ou qualquer outro insumo para proporcionar uma vida digna ao

paciente, vejamos:

ADMINISTRATIVO. SAUDE. PACIENTE COM TETRAPLEGIA. CADEIRA
DE RODAS MOTORIZADA E GUINCHO ELETRICO PORTATIL. DIREITO.
1. Aos recursos interpostos com fundamento no CPC/2015 (relativos a
decisdes publicadas a partir de 18 de marco de 2016) serdo exigidos
os requisitos de admissibilidade recursal na forma nele prevista (Enunciado
Administrativo n. 3).
2. A Primeira Secdo desta Corte de Justica, ao julgar o REsp n.
1.657.156/RJ, consolidou o entendimento de que o poder publico tem a
obrigagdo de fornecer medicamentos ndo incorporados em
atos normativos do SUS, desde que preenchidos cumulativamente
determinados requisitos, os quais devem ser exigidos somente para 0s
processos distribuidos ap6s a conclusdo do julgamento do recurso
repetitivo hip6teses dos autos.
3. O direito assegurado no art. 196 da Constituicdo Federal tem
amplo alcance, pois envolve principios e direitos fundamentais, como
dignidade da pessoa humana, vida e salude, que podem
ser concretizados por meio de diferentes atos, a exemplo do fornecimento
de insumos (cadeira de rodas e de banho, fraldas geriatricas, leite
especial, 6culos), desde que prescritos por médico habilitado e com
0 intuito de proporcionar melhor qualidade de vida para o paciente.
4. Hip6tese em que o profissional médico atestou a necessidade dos
insumos pleiteados - (cadeira motorizada de rodas e guincho
elétrico), tendo sido o paciente submetido a pericia técnica, cujo
laudo ratificou a imprescindibiidade dos equipamentos para
assegurar uma vida digna a parte autora e evitar o agravamento do
seu quadro de salde, que apresenta Ulcera de pressdo na regido
sacral, coccigea e trocantérica.
5. Agravo interno desprovido.
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Conforme demonstrado, a dignidade da pessoa humana esta diretamente
ligada ao assunto abordado no presente trabalho, prestando um papel muito
importante no que concerne a concessdo de medicamentos e iNnsumos que visam
garantir uma vida digna a pacientes de todo o Brasil, conforme assegurado pela
Constituicdo Federal.

1.3. O ACESSO A SAUDE COMO DIREITO FUNDAMENTAL

O acesso a saude esta garantido na Constituicdo Federal como um direito
fundamental, e, conforme Cesar e Pinho (2012, p. 202), os direitos fundamentais sao
considerados indispensaveis ao ser humano, existindo para assegurar que todos
tenham uma existéncia digna. Portanto, ndo € suficiente que o Estado apenas
reconheca os direitos, mas que também faca tudo aquilo que estd em seu alcance
para que estes sejam colocados em pratica, incorporando-o0s no dia a dia dos cidadaos
e agentes representantes do governo.

Os direitos fundamentais tém as seguintes caracteristicas: historicidade, visto
gue estes direitos sdo produtos da evolucdo do ser humano, ndo sao estagnados
porquanto conjuntamente com a sociedade estdo em constante evolugdo; sao
inalienabilidade, levando em consideracdo que todo ser humano € detentor dos
direitos fundamentais, que se tornam inalienaveis e intransferiveis; e também
imprescritibilidade, ao que mesmo que néo estejam em uso, ndo perdem o carater de
exigibilidade.

Nenhum ser humano pode renunciar de seus direitos fundamentais. Mesmo se
nao estiver usufruindo de forma adequada, ainda assim, ndo se exclui o carater de
irrenunciabilidade. Todos os direitos contidos na Constituicdo Federal sédo universais,
ndo ha distin¢do de raca, género, cor, sexo ou qualquer outro quesito. E necessario
levar em consideracdo que os direitos fundamentais ndo sdo absolutos, existindo a
possibilidade de serem limitados.

As geracfes ou dimensdes de direitos fundamentais se dividem originalmente
em trés, sendo estas: a primeira geracao, que corresponde aos direitos de liberdade,
a segunda geracéo, que corresponde ao direito de igualdade, e a terceira geracéo que
corresponde ao direito de fraternidade.

Conforme Cesar e Pinho (2012, p. 203), a primeira geracao de direitos abrange

os direitos individuais e politicos, sendo que dessa forma limites sdo impostos a
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atuacédo do Estado, isto € uma presta¢cdo negativa do Estado, um ato de nao fazer em
prol do cidaddo. Ao que os direitos de segunda geracdo, ao contrario do anterior
significa uma prestacéo positiva do Estado, “um fazer” em favorecimento dos menos
afortunados. E por fim o direito de terceira geracdo, que surgiu em razao dos
processos de industrializacao e urbanizacéo.

Para Pinho (2012, p. 203):

Diversos outros direitos de terceira geracdo podem ser acrescidos a essa
relagdo, como a protecdo ao consumidor, a infancia e a juventude, ao idoso,
ao deficiente fisico, a salde e a educacdo publica. A atual Constituicao
brasileira, ao tratar da protecdo de interesses difusos e coletivos, foi a
primeira a inserir em seu texto a tutela desses novos direitos.

O direito a saude, tema de estudo do presente trabalho encontra-se elencado

no art. 6° da Constituicdo Federal, in verbis:

Art. 6° Sao direitos sociais a educacdo, a saude, a alimentacédo, o trabalho, a
moradia, o transporte, o lazer, a seguranca, a previdéncia social, a protecédo
a maternidade e a infancia, a assisténcia aos desamparados, na forma desta
Constituicao.

De acordo com Humenhuk (2004), os direitos fundamentais sdo pressupostos
para a vida de qualquer ser humano, visto que sem esses direitos ndo existe dignidade
humana, dito isso, o direito a saude se firma em um direito subjetivo, exigindo do
Estado uma atuacéo positiva para que seja cumprido, dessa forma resultando na sua
eficacia.

Em que pese o direito ao acesso a saude seja uma garantia constitucional, por
muitas vezes na pratica vemos que essa realidade na verdade € outra, diariamente
nos deparamos com noticiarios narrando sobre a triste realidade que inumeros
brasileiros enfrentam na fila do SUS.

Dito isso, no ano de 2015, o Instituto de Pesquisa Datafolha juntamente com o
Conselho Federal de Medicina (CFM), realizou uma pesquisa diante da populacao
brasileira onde foi constatado que entre 2.069 (dois mil e sessenta e nove) brasileiros,
93% julgaram estarem insatisfeitos com os servicos prestados no SUS, e ainda 54%
classificam como péssimo ou ruim, e por fim 18% atribuiram nota zero.

Dessa forma € possivel avaliar que grande porcentagem da populacéo
brasileira se encontra insatisfeita com a saude publica, portanto ndo ha o que se
estranhar o aumento de demanda judiciais no que se refere a pedidos de natureza de

medicamentos e tratamentos médicos.
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1.4 COMPETENCIA COMUM ENTRE OS ENTES FEDERATIVOS

A Constituicdo Federal Brasileira de 1988, em seu art. 23, inciso |l dispde que
é “E competéncia comum da Uni&o, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios:
Il - cuidar da saude e assisténcia publica, da protecdo e garantia das pessoas
portadoras de deficiéncia” (BRASIL, 1988).

Foi fixado na Constituicho Federal que os entes Federativos possuem
competéncia comum entre si, isto € possuem uma responsabilidade solidaria entre si,
visto que independente contra quem a parte autora ajuize acdo este sera qualificado
para constar como sujeito passivo da acdo, sendo Unido, Estados, Distrito Federal e
Municipios.

Ainda disposto na Constituicdo Federal, o art. 195 dispde que: “A seguridade
social sera financiada por toda a sociedade, de forma direta e indireta, nos termos da
lei, mediante recursos provenientes dos orcamentos da Unido, dos Estados, do
Distrito Federal e dos Municipios.” (BRASIL, 1988).

A lei n. 8.080/90 versa sobre as “condicbes para a promocao, protecido e
recuperacdo da saude, a organizacdo e o funcionamento dos servicos
correspondentes e da outras providéncias”, dispée em seu art. 7°, inciso Xl que,
(BRASIL, 1990).

As acdes e servicos publicos de salde e os servi¢os privados contratados ou
conveniados que integram o Sistema Unico de Salde (SUS), sdo
desenvolvidos de acordo com as diretrizes previstas no art. 198 da
Constituicdo Federal, obedecendo ainda aos seguintes principios: Xl,
conjugacao dos recursos financeiros, tecnolégicos, materiais e humanos da
Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios na prestacédo de
servigos de assisténcia a saude da populacéo.

Dessa forma, ndo resta duvida acerca da existéncia da responsabilidade
solidaria entre os entes federativos, ainda sim vejamos a tese de repercussao geral

fixada pelo Supremo Tribunal Federal no ano de 2019:

EMENTA: CONSTITUCIONAL E ADMINISTRATIVO. EMBARGOS DE
DECLARAGAO EM RECURSO EXTRAORDINARIO COM REPERCUSSAO
GERAL RECONHECIDA. AUSENCIA DE OMISSAO, CONTRADIGCAO OU
OBSCURIDADE. DESENVOLVIMENTO DO PROCEDENTE.
POSSIBILIDADE. RESPONSABILIDADE DE SOLIDARIA NAS DEMANDAS
PRESTACIONAIS NA AREA DA SAUDE. DESPROVIMENTO DOS
EMBARGOS DE DECLARACAO. 1. E dajurisprudéncia do Supremo Tribunal
Federal que o tratamento médico adequado aos necessitados se insere no
rol dos deveres do Estado, porquanto responsabilidade solidaria dos entes
federados. O polo passivo pode ser composto por qualquer um deles,
isoladamente, ou conjuntamente. 2. A fim de otimizar a compensacéo entre
os entes federados, compete a autoridade judicial, diante dos critérios
constitucionais de descentralizagdo e hierarquizacéo, direcionar, caso a caso,
o0 cumprimento conforme as regras de reparticdo de competéncias e
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determinar o ressarcimento a quem suportou o 6nus financeiro. 3. As acdes
gue demandem fornecimento de medicamentos sem registro na ANVISA
deverdo necessariamente ser propostas em face da Unido. Precedente
especifico: RE 657.718, Rel. Min. Alexandre de Moraes. 4. Embargos de
declaragdo desprovidos. (RE 657.718, REL. MIN. ALEXANDRE DE
MORAES).

Tal tese de repercussao geral foi fixada ap6s a andlise do caso em que ao

mesmo tempo em que configurava como polo passivo a Unido e o Estado de Sergipe

com o intuito de obter o remédio bosentana, visto que a parte autora precisava do

medicamento para o tratamento de hipertensao pulmonar priméaria. No ano de 2009 o

pedido da parte autora foi atendido sendo determinado a aquisicdo do medicamento

pelo Estado e o confinanciamento no valor de 50% pela Unido, entretanto a Uni&o

recorreu a decisado até chegar ao STF, no ano de 2019.
O Superior Tribunal de Justica, no Recurso Especial n° 2017/0029396-2

pontuou que:

ADMINISTRATIVO. DIREITO A SAUDE. FORNECIMENTO DE
MEDICAMENTO E DE TRATAMENTO MEDICO. MANIFESTA
NECESSIDADE. OBRIGACAO SOLIDARIA DE TODOS OS ENTES DO
PODER PUBLICO. OFENSA AO ART. 535 DO CPC NAO DEMONSTRADA.
DEFICIENCIA NA FUNDAMENTAGCAO. SUMULA 284/STF. FALTA DE
PREQUESTIONAMENTO. SUMULA 282/STF. REEXAME DO CONTEXTO
FATICO-PROBATORIO. SUMULA 7/STJ. 1. Hipétese em que o Tribunal local
consignou: "Como cedico, a saude é direito de todos e dever do Estado.
Trata-se de garantia inerente a salde e a vida, as quais estdo
intrinsecamente ligadas ao principio da dignidade da pessoa humana, um dos
fundamentos basilares de nossa Republica. Com efeito, os artigos 196 e 198
de nossa Lei Maior asseguram aos necessitados o fornecimento gratuito de
medicamentos/exames indispensaveis ao tratamento de sua saude, de
responsabilidade solidaria da Unido, dos Estados, Distrito Federal e
Municipios (...) Pontue-se que a parte autora logrou comprovar a necessidade
dos medicamentos, consoante se extrai do laudo e do receituario médico
acostados nos indexadores 14/16. [...] (FIl. 548) Acrescente-se que a
existéncia de alternativas terapéuticas ndo afasta do ente publico a
responsabilidade pelo fornecimento dos medicamentos postulados, se
essenciais ao tratamento indicado." 2. Ndo se conhece de Recurso Especial
em relacdo a ofensa ao art. 535 do CPC quando a parte ndo aponta, de forma
clara, o vicio em que teria incorrido o ac6rddo impugnado. Aplicacéo, por
analogia, da Sumula 284/STF. 3. Nao se configura a ofensa ao art. 535 do
Cddigo de Processo Civil, uma vez que o Tribunal de origem julgou
integralmente a lide e solucionou a controvérsia, tal como lhe foi apresentada.
4. Nao se pode conhecer da irresignacéo contra a ofensa aos mencionados
dispositivos legais, uma vez que nao foram analisados pela instancia de
origem. Ausente, portanto, o indispensavel requisito do prequestionamento,
0 que atrai, por analogia, o 6bice da Sumula 282/STF. 5. Nao podem os
direitos sociais ficar condicionados a boa vontade do Administrador, sendo
de suma importancia que o Judiciario atue como 6rgdo controlador da
atividade administrativa. Seria distorcao pensar que o principio da separacéo
dos poderes, originalmente concebido com o escopo de garantia dos direitos
fundamentais, pudesse ser utilizado justamente como Gbice a realizacéo dos
direitos sociais, igualmente relevantes. 6. O STJ possui jurisprudéncia firme
e consolidada de que a responsabilidade em matéria de saude, aqui traduzida
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pela distribuic@o gratuita de medicamentos em favor de pessoas carentes, é
dever do Estado, no qual séo compreendidos ai todos os entes federativos:
"o funcionamento do Sistema Unico de Salde (SUS) é de responsabilidade
solidaria da Unido, Estados-membros e Municipios, de modo que qualquer
dessas entidades tém legitimidade ad causam para figurar no pdlo passivo
de demanda que objetiva a garantia do acesso a medicacdo para pessoas
desprovidas de recursos financeiros" (REsp 771.537/RJ, Rel. Min. Eliana
Calmon, Segunda Turma, DJ 3.10.2005). 7. E evidente que, para modificar o
entendimento firmado no acérddo recorrido, verificando a urgéncia e
necessidade do fornecimento de medicamento e tratamento médico
pleiteados nos autos, seria necessario exceder as razdes colacionadas no
acordao vergastado, o que demanda incursdo no contexto fatico-probatorio
dos autos, vedada em Recurso Especial, conforme Stimula 7/STJ. 8. Recurso
Especial parcialmente conhecido e, nessa parte, ndo provido. (STJ - REsp:
1655043 RJ 2017/0029396-2, Relator: Ministro HERMAN BENJAMIN, Data
de Julgamento: 13/06/2017, T2 - SEGUNDA TURMA, Data de Publicagéo:
DJe 30/06/2017)

O Resp acima no mesmo sentido da deciséo anterior aponta que sendo um

dever do Estado fornecer medicamentos, também incluso todos o0s entes federativos,

visto que todos tem legitimidade ad causam para figurar no polo passivo da acéo, ou

seja toda e qualquer pessoa que tem como intuito pleitear algum tratamento médico

pode colocar como polo passivo da acéo tanto o Estado, Municipio e Unido.

Em pesquisas pelas jurisprudéncias, € comum que os entes federativos

entrem com recursos de forma protelatéria tentando delongar excessivamente o

tempo de duracao do processo, ou pratiquem o “chamamento ao processo” da mesma

forma em sentido protelatorio.

Veja-se, nesse sentido, a ementa do RE 607.381-AgR, julgado sob a relatoria

do Ministro Luiz Fux:

AGRAVO REGIMENTAL  NO RECURSO  EXTRAORDINARIO.
CONSTITUCIONAL E PROCESSUAL CIVIL. DIREITO A SAUDE (ART. 196,
CF). FORNECIMENTO DE MEDICAMENTOS. SOLIDARIEDADE PASSIVA
ENTRE OS ENTES FEDERATIVOS. CHAMAMENTO AO PROCESSO.
DESLOCAMENTO DO FEITO PARA JUSTICA FEDERAL. MEDIDA
PROTELATORIA. IMPOSSIBILIDADE. 1. O artigo 196 da CF impde o dever
estatal de implementacdo das politicas publicas, no sentido de conferir
efetividade ao acesso da populacdo a reducao dos riscos de doencas e as
medidas necessarias para protecao e recuperacao dos cidadaos.2. O Estado
deve criar meios para prover servicos médico-hospitalares e fornecimento de
medicamentos, além da implementacdo de politicas publicas preventivas,
mercé de os entes federativos garantirem recursos em seus or¢amentos para
implementacdo das mesmas. (arts. 23, Il, e 198, § 1° da CF).3. O
recebimento de medicamentos pelo Estado é direito fundamental, podendo o
requerente pleited-los de qualquer um dos entes federativos, desde que
demonstrada sua necessidade e a impossibilidade de custea-los com
recursos préprios. Isto por que, uma vez satisfeitos tais requisitos, o ente
federativo deve se pautar no espirito de solidariedade para conferir
efetividade ao direito garantido pela Constituicdo, e ndo criar entraves
juridicos para postergar a devida prestacdo jurisdicional.4. In casu, o
chamamento ao processo da Unido pelo Estado de Santa Catarina revela-se
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medida meramente protelatdria que nao traz nenhuma utilidade ao processo,
além de atrasar a resolucao do feito, revelando-se meio inconstitucional para
evitar o acesso aos remédios necessarios para o restabelecimento da saude
da recorrida.5. Agravo regimental no recurso extraordinario desprovido. (RE
607.381-AgR)

No mesmo sentido, o Agravo Regimental e Agravo, proferido pelo
RelatorExmo. Sr. Des. Vladimir Abreu da Silva:

EMENTA — AGRAVO REGIMENTAL EM AGRAVO — OBRIGACAO
DE FAZER — FORNECIMENTO DE MEDICAMENTO PELO ESTADO -
OBRIGACAO CONSTITUCIONAL — ART. 196 DA CF - RECURSO
CONHECIDO E NAO PROVIDO. E pacifico o entendimento de que o Estado
possui, juntamente com os demais entes politicos, o dever de prestar
assisténcia a salide aos necessitados, ndo podendo esquivar-se desse dever
sob o argumento de que a competéncia seria dos Municipios, da Unido ou
das CACONS (Centros de Alta Complexidade em Oncologia). O art. 196 da
Constituicdo Federal prescreve que é dever de o Estado garantir o acesso
universal e igualitario das pessoas a saude, estando este dever constitucional
acima de qualquer lei, portaria ou outro ato normativo, porquanto o que se
visa garantir é o direito primordial a vida. Comprovando a parte a necessidade
de utilizacdo do medicamento, prescrito por médico habilitado, além de nédo
possuir condicBes econdmicas para suportar os custos do tratamento, deve
o Estado fornecer o medicamento, porquanto todas as pessoas tém direito a
salde. Mantém-se a decisdo monocratica proferida em agravo de
instrumento, se ndo demonstrado fato novo que pudesse ensejar a
modificacdo do entendimento externado no decisum guerreado. Recurso
conhecido e ndo provido. (Agravo Regimental em Agravo - N. 2011.022435-
0/0001-00 - Dourados.) Disponivel em:

Dessa forma sem muito esforco pode-se observar que a competéncia comum
entre os entes federativos ja foi estabelecida em lei, bem como fixada em varias

jurisprudéncias ao redor do Brasil, ndo restando qualquer duvida acerca do tema.
1.5. O PRINCIPIO DA RESERVA DO POSSIVEL

Igualmente importante para o presente trabalho, € pontuar acerca do principio
da reserva legal. Conforme Nathalia Masson (2016, p. 289), o termo “reserva do
possivel” tornou-se conhecido a partir do caso julgado pelo Tribunal Federal Aleméo
chamado “Numerus Clausus” onde estudantes ndo admitidos para o curso de
medicina, deram entrada em uma demanda judicial com o fundamento de que o
governo alemdo assegurava que todos os alemaes escolhessem livremente sua
profissdo, entretanto, o Tribunal Constitucional determinou que em que pese, esse
direito de escolha fosse garantido constitucionalmente, estava sujeito a reserva do

possivel, dentro do que era considerado razoavel, ou seja as vagas ofertadas pela
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universidade estavam dentro do que era possivel oferecer, sendo estas equivalentes
a capacidade financeira do Estado Alemao.

De acordo com Leny Pereira Silva (xxx, s.d., p. 26):
[...] o principio da reserva do possivel regula a possibilidade e a extensdo da
atuacao estatal no que se refere a efetivacdo de alguns direitos sociais e
fundamentais, tais como o direito a saude, condicionando a prestacdo do
Estado a existéncia de recursos publicos disponiveis

Dessa forma, é possivel determinar que o principio da reserva do possivel
tem como intuito resguardar a verba disponivel do governo, e ainda levando em
consideracao que todos tem direito ao acesso a saude como direito fundamental, mas
analisando caso a caso de cada individuo, € de facil conclusdo que devem existir
alguns critérios no que concerne a concessao de medicamentos de alto custo. ISso se
da ao fato de que por ano existe um teto que estipula o valor que fica disponibilizado
para medicamentos e outros tratamentos.

Posto que um individuo em especial entre com uma acdo requisitando um
medicamento de valor altissimo, e esse valor porventura desse o total disponivel para
0s gastos daquele ano, isso minaria a possibilidade de atendimento aos demais que
dele necessitassem. Logo n&o seria justo que toda a verba disponivel fosse gasta com
um individuo so.

Nesse sentido vejamos a decisdo do Recurso Extraordinario N.° 566.471,

pelo Relator Marco Aurélio:

Inicialmente, sustenta que o fornecimento de medicamento de valor
exorbitante a uma Unica pessoa comprometeria a prestacdo do direito
fundamental & salde dos demais cidaddos, além de comprometer o
investimento do Estado em outras areas que também demandam o aporte do
dinheiro publico. Ressalta que “(...) o Estado tem de destinar recursos a
salilde, mas ndo pode empregar todos os recursos disponiveis no Estado para
esse fim, muito menos para a compra de medicamentos de alto custo, que
beneficiardo um nimero minimo de pessoas, em detrimento de todas as
outras, visto que héa outros deveres do Estado a serem cumpridos, sobretudo
em relagdo a prépria salude, a seguranca e a educacao (...)".

Por todo o Brasil o principio da reserva do possivel € um argumento
amplamente usado em diversas acdes que versam sobre pedidos de concessao de
medicamentos visto que a Unido, Estados e Municipios dia ap6s dia usam mais e mais
do presente argumento. Todavia de acordo com Vasconcelos (2016, p. 725) “no
entendimento do Poder Judiciario ndo ha que se falar na aplicacdo da teoria da
reserva do possivel com o escopo de eximir o Estado do cumprimento de suas

obrigagdes constitucionais”.
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Ainda no mesmo sentido o Ministro Celso de Mello (2004):

Entre proteger a inviolabilidade do direito a vida e a salde, que se qualifica
como direito subjetivo inalienavel assegurado a todos pela prépria
Constituicdo da Republica (art. 5°, caput e art. 196) ou fazer prevalecer,
contra essa prerrogativa fundamental, um interesse financeiro e secundario
do Estado, entendo — uma vez configurado esse dilema — que razdes de ética
juridica imp6em ao julgador uma sé e possivel op¢do: aquela que privilegia o
respeito indeclinavel a vida e sadde humanas.

Vale ressaltar que os pedidos de concessdo de medicamentos nao tratam
apenas de valores exorbitantes, mas também de valores de pequeno custo, médio e
por fim os valores milionarios. Os valores variam muito de paciente para paciente,
sendo casos apartados com suas peculiaridades e individualidades, entretanto, em
suma, os entes federativos usam do mesmo argumento para buscar a improcedéncia
do pedido da parte, sendo esse o principio da reserva do possivel.

O que deve ser levado em consideracdo nos casos de pedidos de
medicamentos de alto custo, € tdo somente aquele medicamento de valor exorbitante
gue por si s6 seria impedimento para que outras pessoas fossem habilitadas para
receber o tratamento. Ainda que o Estado tenha um fundo generoso, alguns
medicamentos passam da casa de milhdes como é o caso do Zolgensma, indicado
para tratamento de Atrofia Muscular Espinhal (AME), que no Brasil custa cerca de R$
11,5 milhdes.

Vejamos essa decisdo de um Recurso Extraordinario, proferida pelo Relator

Marco Aurélio:

DIREITO CONSTITUCIONAL. RECURSO EXTRAORDINARIO COM
REPERCUSSAO GERAL. MEDICAMENTOS DE ALTO CUSTO.
IMPOSSIBILIDADE DE DISPENSACAO DE MEDICAMENTO NAO
INCORPORADO NO SUS POR DECISAO JUDICIAL, SALVO SITUACOES
EXCEPCIONAIS. Ja no caso de demanda judicial por medicamento nao
incorporado pelo SUS, inclusive quando de alto custo, o Estado ndo pode ser,
como regra geral, obrigado a fornecé-lo. Ndo ha sistema de salde que possa
resistir a um modelo em que todos os remédios, independentemente de seu
custo e impacto financeiro, devam ser oferecidos pelo Estado a todas as
pessoas. E preciso, tanto quanto possivel, reduzir e racionalizar a
judicializacdo da saude, bem como prestigiar as decisbes dos O6rgaos
técnicos, conferindo carater excepcional a dispensacdo de medicamentos
ndo incluidos na politica publica.

Pontuando ainda que, por muitas vezes, ndo basta somente uma dose do
medicamento, sendo que os tratamentos tem por carater a continuidade e nao
somente uma dosagem unica, dessa forma a deciséo teria também a determinacao

para o ente publico reiteradamente fornecer o medicamento.
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Dessa forma, ndo obstante o direito a vida e a dignidade humana sejam
garantias constitucionais, ha de existir um juizo por parte do sistema judiciario ao
conceder indiscriminadamente medicamentos de alto custo, sem, todavia, levar em

consideracao os cofres publicos.
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2. A ATUACAO DO PODER JUDICIARIO BRASILEIRO NAS ACOES DE
CONCESSAO DE MEDICAMENTOS

O direito a vida € uma garantia constitucional, e, portanto, o Estado deve
prover o minimo para que a populacédo esteja bem assistida, entretanto por muitas
vezes vemos falhas nessa prestacao positiva. Devido a essa negativa na efetiva
prestacdo do Estado, algumas pessoas buscam fazer valer seus direitos através do
Sistema Judiciéario brasileiro. Dessa forma, diversas tutelas de urgéncia nascem todos
os dias como uma ultima esperanca de diversos brasileiros.

Ainda que o Estado tenha a obrigacdo de efetivamente garantir o direito a
salde a todos os brasileiros e aos estrangeiros que estejam no Brasil, o fornecimento
de medicamentos e tratamentos médicos ndo é acessivel a todos, ndo por falta de
garantia constitucional, como vimos anteriormente, mas sim por falta de uma boa
administracao do Estado.

Os diversos escandalos de corrupcdo acabaram por desmascarar 0
gigantesco rombo nos cofres publicos e por explicar porque diversos brasileiros
padecem nas filas de hospitais e postos publicos.

E necessario apontar que, o crescimento da judicializag&o no Brasil revela um
problema crescente na sociedade, ao ponto que diante da omissdo dos entes
federativos em conceder medicamentos e insumos para a coletividade, nascem acdes
individuais e coletivas com o intuito de pressionar os estados em fornecer
medicamentos para a populacdo, conforme aponta Travassos; Martins (2004, p.
190/198):

Os trabalhos empiricos apontam que a demanda judicial brasileira mais
recorrente no ambito da saldde é constituida por pedidos individuais e
coletivos de medicamentos. Os pedidos judiciais se respaldam numa
prescricdo médica e na suposta urgéncia de obter aquele insumo, ou de
realizar um exame diagnostico ou procedimento, considerados capazes de
solucionar determinada "necessidade" ou "problema de saude". A escolha da
via judicial para o pedido pode ser dar pela pressdo para a incorpora¢éo do
medicamento/procedimento no SUS ou pela auséncia ou deficiéncia da
prestacdo estatal na rede de servigos publicos. Nesta Ultima situagdo, pode-
se dizer que a judicializacdo da salde expressa problemas de acesso a
saude em seu sentido mais genérico, isto é, como uma dimensdo do
desempenho dos sistemas de salde associada a oferta.

O fato é que ano apds ano o niumero de processos que tratam sobre a saude

aumentam, e a realidade é que tornou-se muito mais eficaz entrar com um processo
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contra o Estado para que este seja obrigado a fornecer insumos e tratamentos do que
esperar com que os entes publicos cumpram o que esté disposto na lei. Assim, o
crescente aumento de processos revela uma problematica muito maior, que é a
incapacidade dos entes federativos fornecerem os devidos tratamentos médicos,
insumos e afins.

Dessa forma nasce a judicializagdo termo que surgiu da publicacdo do
trabalho de dois nortes americanos Tate e Vallinder, The Global Expansion of Judicial
Power onde em suma discorre que tudo aquilo que néo pode ser resolvido em outras
esferas acaba por entrar sob a forma de um processo juridico, dito isso podemos dizer
gue dia ap6s dia caminhamos para a judicializacdo da saude no Brasil. Ocorre que
com o aumento de demandas também nasce a necessidade de produzir alguns
requisitos gerais para a legitimidade e o interesse de agir daqueles que buscam o

judiciario com o intuito de conseguir medicamentos ou tratamentos.

2.1. REQUISITOS PARA CONCESSAO DE MEDICAMENTOS

Como toda e qualquer acdo exige alguns requisitos especificos para sua
admissibilidade, a Tutela de Urgéncia para concessao de medicamentos acaba por
nao ser diferente, ao posto que no ano de 2018 o Superior Tribunal de Justica fixou
alguns requisitos para a concessao de medicamentos néo incorporados na lista do

SUS:

ADMINISTRATIVO. RECURSO ESPECIAL REPRESENTATIVO DE
CONTROVERSIA. TEMA 106. JULGAMENTO SOB O RITO DO ART. 1.036
DO CPC/2015. FORNECIMENTO DE MEDICAMENTOS NAO
CONSTANTES DOS ATOS NORMATIVOS DO SUS. POSSIBILIDADE.
CARATER EXCEPCIONAL. REQUISITOS CUMULATIVOS PARA O
FORNECIMENTO TESE PARA FINS DO ART. 1.036 DO CPC/2015 A
concessao dos medicamentos ndo incorporados em atos normativos do SUS
exige a presenca cumulativa dos seguintes requisitos: (i) Comprovacéo, por
meio de laudo médico fundamentado e circunstanciado expedido por
médico que assiste o paciente, da imprescindibilidade ou necessidade
do medicamento, assim como da ineficacia, para o tratamento da
moléstia, dos farmacos fornecidos pelo SUS; (ii) incapacidade
financeira de arcar com o custo do medicamento prescrito; (iii)
existéncia de registro na ANVISA do medicamento. 5. Recurso especial
do Estado do Rio de Janeiro ndo provido. Acérddo submetido a sistemética
do art. 1.036 do CPC/2015. (STJ - REsp: 1657156 RJ 2017/0025629-7,
Relator: Ministro BENEDITO GONGALVES, Data de Julgamento:
25/04/2018, S1 - PRIMEIRA SECAO, Data de Publicacdo: DJe 04/05/2018)
(grifo nosso)
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Dessa forma, observa-se que além dos requisitos necessarios elencados no
art. 319 do Cadigo de Processo Civil, bem como os requisitos da tutela de urgéncia
elencados no art. 300, o autor que tem como intuito entrar com uma acéo de
concessdo de medicamentos deve observar trés requisitos fixados em uma tese
pelo STJ, conforme observado acima.

No que concerne o primeiro requisito fixado pelo STJ, qual seja, a apresentacao
de laudos médicos, a | Jornada de Direito da Saude que foi organizada pelo
Conselho Nacional de Justica (CNJ), aprovou o Enunciado n° 15 descrevendo

como deve ser o laudo médico:

Enunciado 15: As prescricdes médicas devem consignar o tratamento
necessario ou o medicamento indicado, contendo a sua Denominacao
Comum Brasileira (DCB) ou, na sua falta, a Denominagdo Comum
Internacional (DCI), o seu principio ativo, seguido, quando pertinente, do
nome de referéncia da substancia, posologia, modo de administracdo e
periodo de tempo do tratamento e, em caso de prescricdo diversa daquela
expressamente informada por seu fabricante, a justificativa técnica. (I
JORNADA DE SAUDE, CNJ)

Ainda cumpre observar que o laudo médico apresentado pela parte autora
ndo necessariamente precisa ser apresentado por médico do Sistema Unico de

saude, podendo dessa forma ser laudo médico assinado por médico particular.

Vejamos um julgado que aponta a desnecessidade de laudo médico

apresentado necessariamente por médico do SUS:

(...) Ressalte-se, ainda, que ndo ha no ordenamento, juridico brasileiro
qualquer exigéncia que condicione o fornecimento de medicamento a
prescricdo exclusivamente por médico da rede publica. (...) (STJ. Agint no
REsp 1.309.793/RJ, Rel. Min. Napoledo Nunes Maia Filho, DJe de
07/04/2017)

O laudo médico apresentado pela parte autora necessariamente deve
informar que o paciente necessita do medicamento para sua sobrevivéncia, ou seja,
o medicamente pleiteado em esfera judicial deve ser imprescindivel a vida do autor.
Além de ser imprescindivel, o paciente deve comprovar a ineficacia dos

medicamentos oferecidos gratuitamente no Sistema Unico de Saude.

(...) O Supremo Tribunal Federal tem se orientado no sentido de ser possivel
ao Judiciario a determinagéo de fornecimento de medicamento néo incluido
na lista padronizada fornecida pelo SUS, desde que reste comprovacgédo de
gue ndo haja nela op¢éo de tratamento eficaz para a enfermidade. (...) (STF.
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12 Turma. RE 831.385 AgR/RS, Rel. Min. Roberto Barroso, DJe de
06/04/2015.)

No mesmo sentido o Enunciado n° 14 da Il Jornada de Direito da Saude do
CNJ:

Nao comprovada a ineficacia, inefetividade ou inseguranca para o paciente
dos medicamentos ou tratamentos fornecidos pela rede de sadde publica ou
rol da Agéncia Nacional de Saude Suplementar - ANS, deve ser indeferido o
pedido (STJ — Recurso Especial Resp. n°® 1.657.156, Relatoria do Ministro
Benedito Gongalves - 12 Secao Civel - julgamento repetitivo dia 25.04.2018 -
Tema 106). (Redacdo dada pela Ill Jornada de Direito da Saude —
18.03.2019)

O segundo requisito fixado pelo STJ é o da incapacidade da parte autora de
arcar com as custas dos medicamentos. Levando em consideracdo que o paciente
nao necessita ser considerado pobre na forma da lei, tho somente comprovar a
incapacidade de arcar com as custas dos medicamentos, que por muitas vezes Sao
extremamente caros.

O terceiro requisito, mas ndo menos importante, discorre acerca da
necessidade do registro do medicamento na ANVISA, esse requisito advém da Lei n°
8.080/90 que trata sobre as condi¢cdes para a promog¢ao, protecao e recuperacéo da
saude.

Pontua-se que é vedada a distribuicdo e venda de medicamento sem o devido
registro na ANVISA, conforme muito bem colocado pelo Ministro Luis Roberto
Barroso: “O registro na ANVISA constitui protecdo a saude publica, atestando a
eficacia, seguranca e qualidade dos farmacos comercializados no pais, além de
garantir o devido controle de pregos”.

Portanto o autor devera, em sua peticdo inicial, comprovar gque possui
elementos que evidenciem a probabilidade do direito e o perigo de dano ou o risco ao
resultado atil do processo.

E, ainda, apresentar laudos médicos que fundamentem a necessidade do
farmaco e a ineficacia dos medicamentos ja disponibilizados na lista do SUS, trazer
ao processo documentos que comprovem a incapacidade da parte autora de arcar
com as custas do tratamento pretendido. Além de tudo o medicamento necessita estar
registrado na Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria, visto que a ANVISA tem como
um de seus objetivos fiscalizar os efeitos negativos e positivos que podem surgir do

uso de certos medicamentos.
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Além do julgamento anterior, o Supremo Tribunal Federal no ano de 2019
entendeu que o sistema judiciério brasileiro ndo pode obrigar o Estado a fornecer
medicamentos sem o devido registro na ANVISA, vejamos:

SUS FORNECIMENTO PELO ESTADO DE MEDICAMENTO IMPORTADO
AUSENCIA DE REGISTRO NA ANVISA IMPOSSIBILIDADE. NZo se
recomenda o deferimento de pedido de medicamentos ndo aprovados na
ANVISA Concluséo aprovada por maioria no 1° Curso do Férum Permanente
de Direito a Saude, realizado no dia 9 de agosto de 2010 neste Tribunal. Se
o medicamento indicado pelo médico do agravante ndo possui registro na
ANVISA, ndo ha como exigir que o Estado o forneca, ja que proibida a sua
comercializag&o. (RE 657718 / MG)

Entretanto, excepcionalmente, existe a possibilidade de concesséo de
medicamento sem o registro pela ANVISA, isso se da nos casos em que a demora em
liberar um medicamento se torna irrazoavel, para tanto deve ser observado o prazo
estipulado pela Lei n 13.411/2016, que tem fixado como prazo para analise o tempo
de 365 dias para medicamentos comuns e 120 dias para os medicamentos destinados
para o tratamento e doengas raras.

Além da mora, existem mais trés requisitos a serem observados, estipulados
pelo Supremo Tribunal Federal:

STF. Plenario. RE 657718/MG, rel. orig. Min. Marco Aurélio, red. p/ o ac. Min.
Roberto Barroso, julgado em 22/5/2019 (repercussao geral). A auséncia de
registro na Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa) impede, como
regra geral, o fornecimento de medicamento por deciséo judicial. E possivel,
excepcionalmente, a concessdo judicial de medicamento sem registro
sanitéario, em caso de mora irrazoavel da Anvisa em apreciar o pedido (prazo
superior ao previsto na Lei 13.411/2016), quando preenchidos trés requisitos:
a) a existénciade pedido de registro do medicamento no Brasil (salvo no
caso de medicamentos orfdos para doencas raras e ultrarraras); b) a
existéncia de registro do medicamento em renomadas agéncias de
regulacdo no exterior; e c)ainexisténcia de substituto terapéutico com

registro no Brasil. (STF. Plenario. RE 657718/MG, rel. orig. Min. Marco
Aurélio, red. p/ o ac. Min. Roberto Barroso) (grifo nosso)

Como visto acima, € necessaria a existéncia de pedido de registro do
medicamento no Brasil, ou seja, que pelo menos ja tenha comecado o processo de
pedido de registro perante a ANVISA. O segundo critério dispde que o medicamento
deve pelo menos ter passado por registro em agéncias de renome no exterior, como

por exemplo a Food and Drug Administration (FDA)! dos Estados Unidos. Tal critério

! Administracéo de Alimentos e Medicamentos
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tem como intuito uma seguranca, visto que ainda que ndo tenha um registro na
ANVISA parte-se do pressuposto que ao menos o medicamento passou por outros
testes e foi aprovado em outros paises.

O terceiro requisito dispde que néo deve existir no Brasil outro medicamento
com registro que tenha o mesmo efeito que o medicamento nédo registrado, porquanto
0 que se tutela com a demanda tdo somente € a saude do paciente, ndo importando
gual medicamento seja usado contanto que resulte resultados positivos perante a
saude do autor.

A auséncia de registro na ANVISA e padronizacdo nos protocolos clinicos
ndo constitui obstaculo intransponivel a implementacdo do tratamento
medicamentoso prescrito as expensas do Estado quando atestado
sobejamente por médicos especialistas do SUS a inexisténcia de tratamento
similar e eficaz, pois, na ponderacédo dos direitos e interesses em coliséo,
prepondera a garantia do acesso a saude através da aquisicao e dispensacéo
do farmaco, ainda que ndo registrado, como medida de tutela dos direitos
fundamentais que sobrepujam qualquer argumento contrario a preservacao
da vida e de todos os bens juridicos que a circundam (REsp 1.366.857-PR).

Pontua-se que cumprindo alguns requisitos especificos é possivel pleitear
judicialmente pela concessédo de um medicamento nao incluido na lista do SUS, bem
como excepcionalmente medicamentos nao registrados na ANVISA.

Assim, podemos identificar que existem critérios estabelecidos por nossas
cortes superiores para a judicializacdo dos pedidos de medicamentos. Contudo,
dentro de nossa doutrina e jurisprudéncia, ha grandes dissidéncias sobre as questbes
referentes a judicializacdo da saude, trazendo seus pontos positivos e negativos.
Disso se ocupara o topico seguinte.

2.2. O DEBATE SOBRE A JUDICIALIZACAO DA SAUDE

Primeiramente, importante compreender o que € judicializacdo. De acordo com
as palavras de Barroso (2018) a judicializacao significa que questdes importantes para
a sociedade em geral passam a ser decididas pelo Poder Judiciario, no instante em
gue as outras esferas tornam-se omissas, em suma a judicializacdo vem a ser uma
transferéncia de poderes advindos do Legislativo e o Executivo.

Conforme apontam Mendes e Branco (2016) ndo é atribuicdo do Poder
Judiciario formular politicas sociais e econdmicas na area da saude, entretanto sua
atribuicdo é verificar se as politicas existentes estdo atendendo as necessidades da

populacdo, bem como o acesso universal e igualitario.
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Como mencionado reiteradamente, a saude é um direito constitucional, uma
garantia de todo e qualquer individuo que se encontre em territério Brasileiro, em que
pese ser um direito garantido, a saude por muitas vezes ndo alcanca a todos, visto
gue os estados ndo possuem politicas satisfatorias que assegurem a prestacédo efetiva
do direito a saude.

Nesse sentido, lvan Corréa Leite e Paulo Roberto Haidamus de Oliveira Bastos
(2018,p. 105):

Portanto, a salde revela-se como um direito publico subjetivo protegido pelo
texto constitucional, cabendo ao Estado planejar, desenvolver e efetivar
politicas publicas de carater socioecondémico com a finalidade de assegurar
a todos os cidaddos o acesso universal e igualitario a assisténcia médico-
hospitalar, realcando que a questdo do fornecimento de medicamentos
também se encontra albergada no ambito do direito a saude.

Devido a negativa do Estado em conseguir promover politicas eficazes de
salde, bem como a superlotacdo do Sistema Unico de Saude e ainda os desvios de
verbas pelos membros do executivo, o Brasil encontra-se em um movimento
crescente de judicializacdo, esse termo € interpretado como uma busca ao judiciario
pela populacdo para que o Poder Executivo seja compelido, por meio de uma
demanda judicial a cumprir com o que é sua obrigacao de acordo com (Silva e Pessoa
2019).

Ainda gque o sistema judiciario seja moroso, acaba que essa demora nada se
assemelha a demora nas filas do SUS, onde por mais de uma vez pacientes faleceram
nas filas e listas de espera, vez por falta de atendimento, ora por falta de infraestrutura,
de tratamento ou medicamento. Ao que a populacdo toma conhecimento da
possibilidade de postular um pedido ao judiciario, acaba por gerar uma esperanca de
uma vida um pouco mais digna, a seguranca de que o Estado serd compelido a
cumprir com o determinado judicialmente faz com que mais e mais ac6es venham
surgindo.

Atendo-se ao fato de que cada vez mais processos que tratam de
medicamentos e tratamentos surgem no Brasil o Conselho Nacional de Justica
promoveu uma pesquisa ao redor dos estados brasileiros para ter uma nocédo da
realidade enfrentada pelo judiciario. A pesquisa foi realizada no ano de 2013, e teve
abrangéncia nacional e buscou analisar o cenario de judicializacdo da saude e politica
judiciaria de saude.

No ano de 2013 foi constatado no Estado do Mato grosso do Sul 490 acordaos

e decisdes monocraticas no que concerne a saude, dividindo-se em 306 para Saude
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Publica e 184 para Saude Suplementar (Judicializagdo da saude no Brasil, Dados e
Experiéncias, 2015).

A judicializacdo da saude tém seus aspectos positivos, visto que ao se verificar
a omissdo de algum ente federativo em fornecer politicas sociais satisfatorias, a
judicializacéo faz sua vez, porquanto diante da omissédo do ente publico o sistema
judiciario cumpre seu papel para fiscalizar as normas e determinar que sejam
colocadas em pratica.

Entretanto, faz-se necessario esclarecer que ndo existem tdo somente pontos
positivos no que concerne a judicializacdo da saude no Brasil, conforme Gebran
(2019, p. 126), existem 0s pontos positivos e negativos em relacdo a judicializacao da
saude. Pontua sobre quatro pontos negativos em especial: a) a desorganizacao do
SUS, uma vez que as determinacdes judiciais influenciam na ordem ja estabelecida
pelo Estado para concessdo de medicamentos ou no fornecimento pelo Estado de
algo que nado estava comprometido; b) a influéncia negativa sobre as financas
publicas, visto que ao ser concedido um medicamento, por diversas vezes é em favor
de um unico individuo, o que acaba por resultar no desvio de uma renda que seria
para toda a coletividade; c) indevidas escolhas judiciais de politicas publicas, visto que
0 judiciario se coloca em uma posicao para decidir algo que geralmente ndo esta
legitimado; d) a fragilizacdo da isonomia, visto que o aumento de decisdes favoraveis
aumenta a escassez orcamentaria para alguns beneficiarios. (Gebran, 2019, p. 126).

Como observado acima, existem pontos negativos a serem considerados no
gue concerne a judicializacdo da saude, porém, conforme exposto a judicializacéo
existe devido a incapacidade do Estado em fornecer os cuidados necessarios para
com a populacéo, dessa forma ainda que sendo levado em consideracdao os pontos
negativos, 0s pontos positivos se sobrepdem trazendo muito mais beneficios do que
maleficios.

Conforme dados publicados pelo Juiz Federal Clenio Jair Schulze (2019), a
judicializacdo da saude ndo trata somente de pedidos de concessdo de
medicamentos, ainda que seja um dos temas mais predominantes. De acordo com
Schulze no ano de 2018 a matéria de salde mais presente nos tribunais foi a de Saude
(direito administrativo e outras matérias de direito publico), contando com 159.414
processos, seguida por Fornecimento de medicamentos — SUS contabilizando
544.378 processos, e em terceiro lugar tratamento médico-hospitalar — SUS sendo

177.263 processos.
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Estes sdo os trés primeiros da longa lista fornecida por Schulze, sendo que o
total de processos existentes nos tribunais até o dia 31 de dezembro de 2018
contavam com um total de 2.228.531.De acordo com Fabiola Sulpina Vieira (2020,
p.30):

Nao ha trabalhos publicados que analisem a judicializacdo em todo o pais.
Contudo, com a publicacéo desses trabalhos, fica cada vez mais claro que as
causas da judicializacdo sdo diversas e que variam no territério nacional. Em
algumas localidades, as demandas podem ser majoritariamente relacionadas
a bens e a servicos de salde ja previstos nas politicas publicas, enquanto,
em outras localidades, a maioria das solicitacées se refere a produtos e
servicos ndo contemplados nessas politicas.

E de facil percepcéo que os processos que tratam de salde estdo aumentando
ano apos ano, nao se tratando de um caso isolado de somente uma comarca, € algo
nacional. Um fendmeno que deve ser analisado atentamente, visto que conforme os
nameros mostram nao se trata apenas de um assunto como concessao de
medicamentos, mas sim de varios assuntos que podem mudar de local para local,
demonstrando dessa forma através dos nimeros o que mais a populacao necessita

naquela localidade.
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3. A MOROSIDADE DO ESTADO EM CUMPRIR A DETERMINACAO DO
JUDICIARIO E SUAS CONSEQUENCIAS JURIDICAS

O presente capitulo tem como intuito pontuar acerca dos atos omissivos do
Estado em relacdo a concessdo de medicamentos, ponderando acerca da
disponibilidade de orcamento e ainda dos atos protelatérios do Estado em cumprir
com o que foi determinado pelo Sistema Judiciario Brasileiro.

Como visto alhures, é direito do cidadao o acesso a saude, medicamentos e
tratamentos e obrigacdo do Estado em colocar a disposicdo do cidaddo esses
recursos. No dizer de Barrios (2014):

Hepatites, esclerose mdltipla, neoplasia maligna, alienacdo mental, mal de
Parkinson, AIDS, diabetes, hipertensdo, disfungBes renais e paralisia
irreversivel sdo exemplos das doencas cujos medicamentos devem ser
fornecidos pelo Estado. Igualmente, os insumos como fraldas, cadeiras de
rodas, suplementos alimentares, entre outros. Se o paciente precisa e nao
pode arcar com as despesas do tratamento da sua doenca, a legislacdo
brasileira o ampara: é possivel requerer que o Estado fornegca os
medicamentos e insumos dos quais necessita.

E necessario avaliar ambos os lados, bem como o da parte autora que
peticiona pelo seu direito a saude, levando em consideracdo que por diversas vezes
esta luta contra o tempo para garantir sua vida de forma digna, e da mesma forma
analisar os pontos contestados pelos entes federativos, que por muitas vezes carecem
de recursos humanos e financeiros para atender a todas as demandas judiciais.

Conforme Freitas (2015):

Tal servigo passou a ser tratado como um “direito fundamental prestacional,
exigindo, com isso, acdes positivas dos poderes publicos”[1]. Estas ac¢des
positivas devem ter como objetivo o acesso universal e igualitario aos
servicos de saude. Entretanto, apos vinte e cinco anos da promulgacéo da
Constituicdo Federal, as mazelas no servigo de saude sdo conhecidas por
todos: hospitais superlotados, inexisténcia de equipamentos para
atendimento basico e falta de médicos sdo apenas alguns exemplos de
problemas do sistema publico de salde brasileiro. E uma das areas de maior
conflituosidade é a de fornecimento de medicamentos.

O dever do Estado em suprir as necessidades dos cidaddos esbarra na sua
capacidade de fazer. Nem sempre o Estado possui recursos suficientes de colocar a
disposicédo de todas as pessoas 0s medicamentos e tratamentos necessarios para
gue a pessoa possa se tratar dignamente.

Ainda no presente capitulo serdo apresentadas ferramentas processuais para
garantir a efetivacao dos direitos da parte autora e para evitar a protelacéo dos entes

gue visam apenas retardar o devido andamento do processo.
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Por fim, é de facil compreensdo que € obrigacdo do Estado em colocar a
disposicdo dos cidaddos os medicamentos e tratamentos, para atender a salde da
populacdo, quando isso ndo acontece o cidadao tem a sua disposicdo 0S meios

judiciais para valer seus direitos.

3.1 A CONDUTA OMISSIVA DO ESTADO E O FORNECIMENTO DE
MEDICAMENTOS.

No art. 196 da Constituicdo Federal fica subentendido a obrigagdo do Estado
em promover prestacdes positivas, bem como buscar a criacdo de politicas publicas
gue tem como objetivo a efetivacdo do direito fixado na norma constitucional.

Consoante ensina Freitas (2015):

A Constituicdo Federal de 1988 trouxe uma relevante inovacao para o ambito
dos direitos sociais: 0 acesso de todos a salde. Tal direito esta disposto nos
arts. 196 a 200 da Constituicdo, que também delimitam as diretrizes a serem
seguidas pelo Poder Publico na instauracdo do sistema Unico de salde —
nomenclatura utilizada pelo art. 198 da CF. Apds quase dois anos do advento
da Constituicdo, foi editada a Lei 8.080, de 19 de setembro de 1990, que
regulamentou a prestacao do servico de saude.

Entretanto, devemos levar em consideracdo que como qualquer outro direito
fundamental, o direito a saude ndo € absoluto e muito menos ilimitado. O direito a
saude encontra barreiras em outros direitos que se encontram na Constituicdo Federal
bem como sua efetividade e eficacia, deve-se ponderar que quando um direito é
colocado em pratica, este ndo pode atingir negativamente os demais direitos sociais

gue concernem a sociedade. No dizer de Freitas (2015):

Instituido expressamente pelo art. 6°, I, d, da Lei 8.080/90, o fornecimento de
medicamentos ndo garante ao cidaddo toda a assisténcia terapéutica
necessaria. Em verdade, a propria Lei 8.080/90 limita os medicamentos a
serem fornecidos pelo Estado aqueles que constarem em lista bienal
elaborada pelos gestores do SUS. Surge, entdo, um grande ponto de
controvérsia na doutrina e na jurisprudéncia, o qual se busca elucidar no
presente estudo: € constitucional limitar o fornecimento publico de
medicamentos, ou o Estado deve garantir acesso integral a toda a
populagéo?

Deve-se levar em consideracdo que os referidos direitos tem por objeto os
recursos publicos, e sua efetivacdo de forma satisfatoria depende diretamente da

disponibilidade do Estado em ter a sua disposi¢ao recursos materiais e humanos para

serem realocados na area da saude, e ainda considerando que sua realocacéo
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comporta a diminui¢do destes recursos em outras areas igualmente necessarias para
a sociedade, bem como a educacéo a moradia e outros.
No que concerne ao principio da convivéncia das liberdades publicas,

Alexandre de Moraes discorre sobre o assunto (2000, p. 59):

[...] quando houver conflito entre dois ou mais direitos ou garantias
fundamentais, o intérprete deve utilizar-se do principio da concordancia
pratica ou da harmonizacdo de forma a coordenar e combinar os bens
juridicos em conflito, evitando o sacrificio total de uns em relagéo aos outros,
realizando uma reducdo proporcional do ambito de alcance de cada qual
(contradicdo dos principios), sempre em busca do verdadeiro significado da
norma e da harmonia do Texto Constitucional com sua finalidade
precipua. Apontando a relatividade dos direitos fundamentais, Quiroga Lavié
afirma que os direitos fundamentais nascem para reduzir a acdo do Estado
aos limites impostos pela garantia de que eles operem dentro dos limites
impostos pelo Direito.

Dito isso, € necessario que o juiz fagca bom uso do principio da concordancia
pratica, visando que nenhum direito seja totalmente anulado em prol de outro, visto
gue todos os direitos contidos na Constituicdo tem carater de suma importancia,
buscando a harmonizac¢do da norma contido no texto constitucional.

Nesse aspecto, sera competéncia do Poder Publico conciliar
a necessidade dos cidaddos conjuntamente com 0S recursos
disponiveis para esse fim, devendo também observar a ordem
determinada pelos governantes que foram eleitos pela
populacdo, esse respeito a uma ordem pré-estabelecida néo

comporta uma omissao de prestacao de assisténcia a saude. Em
relacd@o ao fornecimento de medicamentos, o art. 6°, 1, d, do referido diploma
legal prevé que uma das agdes do Sistema Unico de Saude — SUS ¢ a
assisténcia terapéutica integral, inclusive farmacéutica. Esta assisténcia, por
sua vez, é detidamente regulamentada pelo art. 19-M e seguintes da mesma
lei, que determinam, entre outros, que somente os medicamentos incluidos
nas listas elaboradas pelos 6rgéos do Sistema Unico de Sautde deverdo ser
fornecidos

Sendo assim, o Estado tem a obrigacdo de fornecer os medicamentos e
tratamentos a populacdo, mas como bem sabemos, os recursos do Estado ndo séo
ilimitados. Desta forma, o Estado criou mecanismos para garantir 0 acesso a saude,
ou seja, existem regras para atender a populagdo no que concerne a tratamentos
médicos e medicamentos, como bem explanado por Freitas.

Nesse sentido, J. J. Gomes Canotilho (2003, p. 518) discorre acerca da

garantia de um nudcleo essencial minimo de direitos sociais:
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Relativamente aos direitos, liberdades e garantias, a Constituicdo portuguesa
garante e protege um nucleo essencial destes direitos contra leis restritivas
(ndcleo essencial como reduto Ultimo de defesa). Coloca-se também o
problema de saber se os direitos econdmicos, sociais e culturais exigem a
garantia de um nucleo essencial como condicdo do minimo de existéncia
(nGcleo essencial como standart minimo). Das varias normas sociais,
econdmicas e culturais é possivel deduzir-se um principio juridico
estruturante de toda a ordem econémico-social portuguesa: todos (principio
da universalidade) tém um direito fundamental a um nudcleo basico de direitos
sociais (minimum core of economic and social rights), na auséncia do qual o
estado portugués se deve considerar infractor das obrigacdes juridico-sociais
constitucional e internacionalmente impostas. Nesta perspectiva, 0
‘rendimento minimo garantido’, as ‘prestagdes de assisténcia social basica’,
0 ‘subsidio de desemprego’ sdo verdadeiros direitos sociais originariamente
derivados da constituicdo sempre que eles constituam o standart minimo de
existéncia indispensavel a fruicdo de qualquer direito.

Ainda sobre o mesmo sentido, Luiz Roberto Barroso (2005, p.52) discorre

Partindo da premissa [...] de que os principios, a despeito de sua
indeterminacdo a partir de um certo ponto, possuem um nucleo no qual
operam como regras, tem-se sustentado que no tocante ao principio da
dignidade da pessoa humana esse nicleo é representado pelo minimo
existencial. Embora haja vises mais ambiciosas do alcance elementar do
principio, ha razoavel consenso de que ele inclui os direitos a renda minima,
saude basica, educacao fundamental e acesso a justica.

Tendo em foco as circunstancias dos orcamentos do Estado, que sé&o

escassos, deve-se ponderar que em esfera judicial o Estado teria que demonstrar

através de provas, que de fato ndo possui meios para cumprir com o que foi estipulado

em decisao proferida por juiz de direito e demonstrar que de fato tentou ao menos

cumprir com o determinado, por outro lado o Judiciario deve ver a razoabilidade do

pedido da parte autora e da veracidade da urgéncia do pedido, visto que a concesséo

de milhares de pedidos poderia vir a acarretar na faléncia do Estado dessa forma

colocando em prética a teoria da reserva do possivel.

Assenta Gustavo Amaral (2001, p. 116/119):

A postura de ‘maxima eficacia’ de cada pretensdo, sobre o fato de nao
adentrar no contetdo do direito a ser dada a eficacia, implica em negacéo da
cidadania, na medida em que leva a faléncia do Estado pela impossibilidade
de cumprir todas as demandas simultaneamente e rompe com a democracia,
pretendendo trazer para o ambiente das Cortes de Justica reclamos que tém
seu lugar nas ruas, a pressao popular e ndo na tutela paternalista dos ‘sabios’.

Posto que o Supremo Tribunal Federal j& se manifestou acerca dessa teoria,

no julgamento da ADPF, n° 45/DF, o entdo Ministro Celso de Mello pontuou que a


https://jus.com.br/tudo/educacao
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clausula da reserva do possivel esta diretamente subordinada a dois requisitos

cumulativos, vejamos:

Vé-se, pois, que os condicionamentos impostos, pela cldusula da ‘reserva do
possivel’, ao processo de concretizagdo dos direitos de segunda geragao —
de implantacdo sempre onerosa -, traduzem-se em um binémio que
compreende, de um lado, (1) a razoabilidade da pretenséo individual/social
deduzida em face do Poder Publico e, de outro, (2) a existéncia de
disponibilidade financeira do Estado para tornar efetivas as prestacfes
positivas dele reclamadas.” (ADPF, n° 45/DF)

Ao mesmo tempo, ndo é correto que o juiz valendo-se de seu poder interfira na
atividade politica e financeira do Estado, e determine a execuc¢do antecipada de um
gasto extraordinario em favor de um uUnico cidadé@o, em situacdes em que ndo seja
estritamente necessario para sua sobrevivéncia. A esse respeito, lembra Daniela

Milanez (n. 237, p. 208):

De fato, cabe as Cortes de Justica serem extremamente cuidadosas para ndo
extrapolarem suas funcdes institucionais, pelo que os juizes devem interferir
somente quando o nicleo do direito & saude estiver em risco ou quando o
Executivo e o Legislativo ndo souberem utilizar o poder discricionario dado a
eles e passarem a atuar de forma abusiva.

Resulta-se, impossivel esperar que o Estado consiga prover imediatamente,
todos os direitos garantidos pela Constituicao, visto que uma moradia, um tratamento
médico, um medicamento de alto custo necessitam de tempo e dinheiro para serem
providenciados, e ainda levando em consideracao que o Estado consiga providenciar
estes direitos em um tempo habil, existe uma lista consideravelmente longa de espera
a ser seguida.

Necessario lembrar que as verbas destinadas a efetivacao das acfes sociais,
devem necessariamente ser especificadas, porquanto € necessario haver um controle
do dever constitucional, visto que a Constituicdo Federal determina que percentuais
de receita publica devem ser direcionadas a servigos publicos, bem como a saude. O

artigo 198 da Constituicdo exemplifica in quote:

Art. 198. As agles e servicos publicos de salde integram uma rede
regionalizada e hierarquizada e constituem um sistema Unico, organizado de
acordo com as seguintes diretrizes§ 1°. O sistema Unico de saude sera
financiado, nos termos do art. 195, com recursos do orgamento da seguridade
social, da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios, além de
outras fontes. (Paragrafo unico renumerado para § 1° pela Emenda
Constitucional n° 29, de 2000) 8§ 2° A Unido, os Estados, o Distrito Federal e
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0s Municipios aplicardo, anualmente, em acgdes e servi¢cos publicos de salde
recursos minimos derivados da aplicacdo de percentuais calculados
sobre: (Incluido pela Emenda Constitucional n® 29, de 2000) | - no caso
da Unido, a receita corrente liquida do respectivo exercicio financeiro, ndo
podendo ser inferior a 15% (quinze por cento); (Redacédo dada pela
Emenda Constitucional n° 86, de 2015) Il - no caso dos Estados e do Distrito
Federal, o produto da arrecadacdo dos impostos a que se refere o art. 155 e
dos recursos de que tratam os arts. 157 e 159, inciso |, alinea a, e inciso |l,
deduzidas as parcelas que forem transferidas aos respectivos
Municipios; (Incluido pela Emenda Constitucional n® 29, de 2000) Il - no caso
dos Municipios e do Distrito Federal, o produto da arrecadacao dos impostos
a que se refere o art. 156 e dos recursos de que tratam os arts. 158 e 159,
inciso |, alinea b e § 3°. (Incluido pela Emenda Constitucional n°® 29, de
2000). (BRASIL, 1988).

Cumpre ressaltar que ndo se pode esquecer que na defesa do direito ao
acesso a saude ndo se pode deixar de lado a existéncia da escassez de recursos
humanos e financeiros, ao que determinar que uma medida seja atendida sem
verdadeiramente ser necessaria acaba por afetar o principio da isonomia, visto que a
verba publica e o tempo gasto direcionado a unicamente um individuo pode causar
um rombo exorbitante no dinheiro direcionado a saude.

Dito isso, ao magistrado observar que existe uma solugdo igualmente
satisfatoria ao problema menos custosa, essa devera ser aplicada, visto que a falta
de observancia fere o principio da razoabilidade, e fere outros individuos que do
mesmo modo estdo dependendo de recursos publicos para obtencéo de seus direitos.

Por outro lado, deve-se levar em consideragéo que por varias vezes o Estado
utilizando-se da artimanha de alegar que ndo possui fundos para cumprir com a
determinacdo do magistrado, acaba por atrasar o processo de concessdo de
medicamentos a parte autora, este ato do Estado acaba por acarretar diversas
complicacBes na saude do individuo.

Diversas vezes o Estado em sede de recurso é condenado a litigancia de ma-
fé, visto que por diversas vezes na maioria dos processos de concessao de
medicamentos o Estado alega a mesma matéria de forma genérica sem se dar o
trabalho de apresentar provas que comprovem que nao existem fundos financeiros
para custear o medicamento ou tratamento.

Vejamos um caso que ocorreu no Estado do Ceara, a decisao foi proferida
pelo Desembargador Francisco de Assis Filgueira Mendes (2011):

Ao apreciar o recurso, a 22 Camara Civel determinou o fornecimento do
remédio. O relator do processo disse que “o direito a salde e a vida ndo
podem ser inviabilizados em razdo de alegagcBes genéricas de
impossibilidade financeira e orgamentaria”. O desembargador ressaltou a
vasta jurisprudéncia do Superior Tribunal de Justica (STJ) e, ao aplicar a
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multa por litigancia de ma-fé, destacou que ficou provado nos autos que a
interrup¢éo do tratamento de sadde da crianca se deu por culpa do Estado.

Este foi somente um dos exemplos que ocorrem diariamente por todo o Brasil,
ndo é incomum que a Uni&o, Estados e Municipios utilizem das mais variadas defesas
para se eximirem da responsabilidade de prestar com o que foi determinado pelo
Sistema Judiciario, entretanto, existem formas do magistrado proteger a parte autora,
tentando ao menos fazer valer a decisdo em um tempo razoavel, conforme veremos

a sequir.

3.2. MULTA DIARIA FIXADA NA DECISAO FAVORAVEL.

O Cadigo de Processo Civil em seus artigos garante a razoavel duracdo do
processo, ou seja, € necessario que as demandas judiciais ndo sejam
exageradamente demoradas. Ao posto que é necessario que os cartérios judiciais
tenham um andamento razodavel, de igual importancia deve ser o cumprimento das
determinacdes por ambas as partes que configuram nos polos ativos e passivos do
processo.

Bernadina, em sua obra Manual de Direito Processual Civil Contemporaneo
(2020, p.336), faz apontamentos das ferramentas processuais que tem surgido nos

dias atuais:

O consideravel incremento dos poderes judiciais, efetuado pelas reformas por
que tem passado nosso diploma processual civil, é o reflexo do movimento
pela busca da efetividade processual. Dentre os poderes coercitivos, estdo a
determinacéo de busca e apreenséo de bens e a imposi¢cdo de multa diéria
para cumprir decis@es.

No artigo 139, inciso Il do Cddigo de Processo Civil fica determinado que o
juiz dirigird o processo, garantindo que este tenha uma duracdo razoavel e caso as
partes ndo cumpram com o determinado, o magistrado podera fazer uso do art. 139,

inciso 1V igualmente do CPC, in verbis:

Art. 139. O juiz dirigird o processo conforme as disposi¢des deste Cadigo,
incumbindo-lhe: | - assegurar as partes igualdade de tratamento; Il - velar pela
duracao razoavel do processo; Il - prevenir ou reprimir qualquer ato contrario
a dignidade da justica e indeferir postulacdes meramente protelatoérias; IV -
determinar todas as medidas indutivas, coercitivas, mandamentais ou sub-
rogatérias necessarias para assegurar o cumprimento de ordem judicial,
inclusive nas agfes que tenham por objeto prestacédo pecuniéria.
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Ainda no que concerne o art. 139, em seu inciso lll, fica determinado que o

magistrado poderéa prevenir ou reprimir qualquer ato meramente protelatério, ou seja

verificado que a parte autora incumbida de ma-fé peticiona apenas para delongar o

devido andamento do processo, poderd o magistrado punir ou tomar as devidas

medidas para evitar que o processo fique mais lento.

Vejamos um AgRg no Recurso em Mandado de Seguranca, que discorre

sobre o assunto:

AgRg no RECURSO EM MANDADO DE SEGURANCA N° 54.887 - RS
(2017/0190657-0) RELATOR : MINISTRO FELIX FISCHER AGRAVANTE :
FACEBOOK SERVICOS ONLINE DO BRASIL LTDA ADVOGADO : RAFAEL
SILVEIRA GARCIA E OUTRO(S) - DF048029 AGRAVADO : MINISTERIO
PUBLICO FEDERAL EMENTA AGRAVO REGIMENTAL NO RECURSO EM
MANDADO DE SEGURANCA. DESCUMPRIMENTO DE ORDEM JUDICIAL.
FIXACAO DE MULTA DIARIA. QUESTOES NAO ANALISADAS PELO EG.
TRIBUNAL DE ORIGEM. INVIABILIDADE DE EXAME POR ESTA CORTE.
SUPRESSAO DE INSTANCIA. ALEGADA IMPOSSIBILIDADE DE
CUMPRIMENTO DE ORDEM JUDICIAL. AUSENCIA DE DEMONSTRACAO
POR MEIO DE PROVA PRE-CONSTITUIDA. APLICACAO DE MULTA
DIARIA POR DESCUMPRIMENTO DE ORDEM JUDICIAL. VIABILIDADE.
SANCAO JURIDICAMENTE FUNDAMENTADA. AFRONTA AO PRINCIPIO
DA PROPORCIONALIDADE. NAO CONFIGURACAO. DEMONSTRADAS A
RECALCITRANCIA E CAPACIDADE DA EMPRESA. MANUTENCAO DO
DECISUM. RECURSO A QUE SE NEGOU PROVIMENTO. AGRAVO
REGIMENTAL DESPROVIDO. | - Como é sabido, 0 mandado de seguranca
somente ter4 cabimento para a protecdo de direito liquido e certo,
compreendendo-se tal expressdo, em sentido processual, como "direito
comprovavel documentalmente, sem necessidade de instrucdo dilatéria."
(GRINOVER, Ada Pelegrini, 72 ed. pag. 310). Il - "Conforme reiterada
jurisprudéncia do Superior Tribunal de Justica, o prequestionamento das
teses juridicas constitui requisito de admissibilidade da via, inclusive em se
tratando de matérias de ordem publica, sob pena de incidir em indevida
supressdo de instancia e violacdo da competéncia constitucionalmente
definida para esta Corte" (RHC 81.284/DF, Quinta Turma, Rel. Min. Ribeiro
Dantas, DJe 30/8/2017). lll - No caso, 0 agravante ndo comprovou, por meio
de prova pré-constituida, a impossibilidade de cumprimento da ordem judicial,
inviavel a dilacdo probatéria no mandado de seguranca. IV - Configurado o
descumprimento de ordem judicial, a Quinta e a Sexta Turma desta Corte
sedimentaram que a imposicdo de astreintes a empresa responsavel pelo
cumprimento de decisdo de quebra de sigilo, determinada em inquérito,
estabelece entre ela e o juizo criminal uma relacdo juridica de direito
processual civil, cujas normas sao aplicaveis subsidiariamente no Processo
Penal, por forca do disposto no artigp 3° do CPP.
V - Desta forma, a solucdo do impasse gerado pela reniténcia da empresa
controladora passa pela imposicdo de medida coercitiva pecuniaria pelo
atraso no cumprimento da ordem judicial, a teor dos artigos 461, § 5.°, 461-
A, do Cdédigo de Processo Civil, c.c. o artigo 3.° do Cadigo de Processo Penal
(RMS 44.892/SP, Quinta Turma, Rel.Min. Ribeiro Dantas, DJe 15/04/2016).VI
- O artigo 139, IV, do CPC/2015 autoriza o Juiz a "determinar todas as
medidas indutivas, coercitivas, mandamentais ou sub-rogatérias necessarias
para assegurar o cumprimento de ordem judicial, inclusive nas acdes que
tenham por objeto prestacao pecuniéria.
VII - N&o ha que ser falar em afronta ao principio da proporcionalidade quando
demonstradas nos autos a recalcitrdncia da empresa em cumprir a
determinacao judicial e o seu poder econémico, conhecida que é como "a
maior rede social vitual em todo o mundo", (fonte:
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https://pt.wikipedia.org/wiki/Facebook). VIII - No que concerne a alegacéo de
afronta ao "principio da soberania alheia e da intervencéo indevida realizada
sobre matéria sujeita a jurisdicao de outro estado", inviavel analise da matéria
somente trazida a discussdo em sede de agravo regimental, providéncia
vedada pela jurisprudéncia deste Tribunal Superior, por revelar nitida
inovacao recursal. IX - No presente agravo regimental ndo se aduziu qualquer
argumento apto a ensejar a alteracdo da decisdo agravada, devendo ser
mantida por seus proprios fundamentos. Agravo regimental desprovido.

Conforme visto no julgamento acima, sendo constatado a mora na parte
contraria em cumprir com o que foi determinado, podera o judiciario fazer imposicéao
de medida coercitiva pecunidria, no caso acima constatado que a empresa apenas
estava protelando de ma-fé com o intuito de atrasar o devido andamento do processo,
foi determinado a imposicdo de astreintes a empresa da parte contraria.

Em busca de uma efetivacéo dos direitos da parte autora, o juiz tem ao seu
alcance algumas ferramentas para compelir o réu para que este cumpra as
determinacdes em um tempo razoavel. Nos casos das tutelas de urgéncia de carater
antecedente podera o juiz determinar o uso das astreintes para compelir os entes
federativos a cumprirem com a determinacdo de entregar medicamentos ou fornecer
tratamento medico.

O artigo 536 do CPC, determina que o juiz mediante oficio ou a requerimento
da parte interessada, buscando a efetivacéo da tutela podera determinar as medidas
necessarias para a efetivacdo do direito pleiteado. O artigo 537 discorre acerca da

multa que podera ser aplicada, vejamos:

Art. 537. A multa independe de requerimento da parte e podera ser aplicada
na fase de conhecimento, em tutela provisdria ou na sentenca, ou na fase de
execucgdo, desde que seja suficiente e compativel com a obrigacéo e que se
determine prazo razoavel para cumprimento do preceito. § 1° O juiz podera,
de oficio ou a requerimento, modificar o valor ou a periodicidade da multa
vincenda ou exclui-la, caso verifiqgue que: | - se tornou insuficiente ou
excessiva; Il - o obrigado demonstrou cumprimento parcial superveniente da
obrigacgé&o ou justa causa para o descumprimento. § 2° O valor da multa sera
devido ao exequente. § 3° A decisdo que fixa a multa é passivel de
cumprimento provisério, devendo ser depositada em juizo, permitido o
levantamento do valor apds o transito em julgado da sentenca favoravel a
parte. § 4° A multa ser4 devida desde o dia em que se configurar o
descumprimento da decisdo e incidira enquanto nao for cumprida a decisao
que a tiver cominado. 8 5° O disposto neste artigo aplica-se, no que couber,
ao cumprimento de sentenca que reconheca deveres de fazer e de ndo fazer
de natureza ndo obrigacional. (Brasil, 2015).
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Portanto, existem alguns pontos a serem levados em consideracdo no que
concerne a aplicacdo de multa pelo magistrado. Primeiramente, a multa podera ser
aplicada em trés situacdes especificas, sendo na sentenca, na fase de execucao de
sentenca, ou na fase de conhecimento em sede de tutela provisoéria, que é o que trata
0 presente trabalho.

O juiz, levando em consideracao a necessidade de compelir a parte passiva
da acdo, estipulara em sede de decisdo de concessédo do direito ao acesso a saude,
um valor pecuniério compativel com a obrigacdo de entregar o medicamento, dessa
forma cada dia de atraso na entrega do medicamento a parte autora, a Unido, Estado
ou Municipio ser& obrigada a pagar um valor em multa. A multa sera devida desde o
primeiro dia em que se configurar o descumprimento da decisdo e se prolongara de
forma cumulativa até o dia em que esta for cumprida.

Importante salientar que existe uma divergéncia doutrinaria no que concerne
a capacidade do Sistema Judiciario em fixar uma multa em desfavor dos entes
federativos, devido a separacdo dos poderes alguns apontam que seria inviavel o
poder judiciario determinar que outra esfera seja obrigada a cumprir algo determinado
pelo Sistema Judiciario, entretanto em maioria doutrinaria bem como em julgados, o
consenso € de que é possivel fazer uso da aplicacdo de multa diaria para compelir a
Unido, Estados e Municipios a cumprir com o que foi determinado.

Todavia, Vicente Greco Filho (2013, p. 75/78) defende que né&o é correto a
aplicacdo da astreintes em desfavor das pessoas juridicas de direito publico. O
doutrinador pontua que as formas executivas contra a Fazenda Publica sao outras,
porquanto a astreintes tem como intuito causar um temor psicolégico na parte
devedora, e visto que o polo passivo consta os entes federativos, de nada surtiria
efeito o terror psicolégico. Dessa forma, ndo existiria o fator da presséo psicolégica
(Gongalves, 2015, p. 181).

Entretanto, indo de encontro com os doutrinadores supracitados, existem
diversos julgados que aplicam as astreintes de forma a compelir que os entes
federativos cumpram com as decisdes, vejamos o julgamento proferido pelo Relator

Carmo Antonio:

MANDADO DE SEGURANCA. GESTANTE. TROMBOFILIA GESTACIONAL.
MEDICAMENTO. LISTA DO SUS. ENTE ESTATAL. RESPONSABILIDADE
PELO FORNECIMENTO. DIREITO LIQUIDO E CERTO. ORDEM JUDICIAL,
DESCUMPRIMENTO. ASTREINTE. 1) Paciente gestante acometida de
trombofilia gestacional possui direito liquido e certo ao recebimento de
medicamento, receitado por especialista, como meio curativo e preventivo,
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em respeito a salde da gestante e do feto. 2) Descumprida a obrigacédo
constitucional da prestacgéo de servico de salide a populagéo pelo ente estatal
e, uma vez deferida ordem judicial para o fornecimento do medicamento com
cominacdo de multa, incide no valor previsto a autoridade coatora que, sem
justificativa plausivel, descumpre a determinacdo. 3) Em casos pontuais,
cabe ao Poder Judiciario intervir na Administragdo Publica para garantir
direitos positivos garantidos na Constituicdo Federal, visando resguardar a
integridade fisica de pacientes em casos de necessidade de tratamento por
meio de medicamento que, embora devesse ser distribuido pela rede publica,
encontra-se paralisado por omissdo estatal. 4) A multa cominatéria visa
compelir ao cumprimento dos provimentos judiciais e, desde que arbitrada
com equilibrio, deve ser aplicada ao ente estatal que insiste em descumprir
legitima ordem do Poder Judiciario. 5) Seguranca concedida. (TJ-AP - MS:
00000090620208030000 AP, Relator: Desembargador CARMO ANTONIO,
Data de Julgamento: 23/04/2020, Tribunal)

No mesmo sentido, a Primeira Sec¢ao do Superior Tribunal de Justica, declarou

a possibilidade de ser imposto a multa contra a Fazenda Publica nos casos de

descumprimento de decisdo judicial no que concerne o fornecimento de

medicamentos. O caso em tela foi o de José Maria Machado Prim&o contra o Estado

do Rio Grande do Sul, no qual o estado foi condenado fornecer medicamento para

tratamento de glaucoma, e caso ndo cumprisse incidiria multa diaria de meio salario

minimo. Vejamos:

PROCESSUAL CIVIL. RECURSO ESPECIAL REPRESENTATIVO DE
CONTROVERSIA. ART. 543-C DO CPC/1973. ACAO ORDINARIA DE
OBRIGACAO DE FAZER. FORNECIMENTO DE MEDICAMENTO PARA O
TRATAMENTO DE MOLESTIA. IMPOSICAO DE MULTA DIARIA
(ASTREINTES) COMO MEIO DE COMPELIR O DEVEDOR A ADIMPLIR A
OBRIGAGAO. FAZENDA PUBLICA. POSSIBILIDADE. INTERPRETACAO
DO CONTEUDO NORMATIVO INSERTO NO § 5° DO ART. 461 DO
CPC/1973. DIREITO A SAUDE E A VIDA. 1. Para os fins de aplicacio do art.
543-C do CPC/1973, é mister delimitar o &mbito da tese a ser sufragada neste
recurso especial representativo de controvérsia: possibilidade de imposicao
de multa diaria (astreintes) a ente publico, para compeli-lo a fornecer
medicamento & pessoa desprovida de recursos financeiros. 2. A funcdo das
astreintes é justamente no sentido de superar a recalcitrancia do devedor em
cumprir a obrigacdo de fazer ou de néo fazer que lhe foi imposta, incidindo
esse 6nus a partir da ciéncia do obrigado e da sua negativa de adimplir a
obrigacéo voluntariamente. 3. A particularidade de impor obrigacéo de fazer
ou de ndo fazer a Fazenda Publica ndo ostenta a propriedade de mitigar, em
caso de descumprimento, a sancdo de pagar multa diéria, conforme
prescreve o § 5° do art. 461 do CPC/1973. E, em se tratando do direito a
salide, com maior razdo deve ser aplicado, em desfavor do ente publico
devedor, o preceito cominatdrio, sob pena de ser subvertida garantia
fundamental. Em outras palavras, € o direito-meio que assegura o bem maior:
avida. Precedentes: AgRg no AREsp 283.130/MS, Relator Ministro Napoleédo
Nunes Maia Filho, Primeira Turma, DJe 8/4/2014; REsp 1.062.564/RS,
Relator Ministro Castro Meira, Segunda Turma, DJ de 23/10/2008; REsp
1.062.564/RS, Relator Ministro Castro Meira, Segunda Turma, DJ de
23/10/2008; REsp 1.063.902/SC, Relator Ministro Francisco Falcéo, Primeira
Turma, DJ de 1/9/2008; e AgRg no REsp 963.416/RS, Relatora Ministra
Denise Arruda, Primeira Turma, DJ de 11/6/2008. 4. A luz do § 5° do art. 461
do CPC/1973, a recalcitrancia do devedor permite ao juiz que, diante do caso
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concreto, adote qualquer medida que se revele necessaria a satisfacéo do
bem da vida almejado pelo jurisdicionado. Trata-se do "poder geral de
efetivacdo”, concedido ao juiz para dotar de efetividade as suas decisoes. 5.
A eventual exorbitancia na fixacdo do valor das astreintes aciona mecanismo
de protecdo ao devedor: como a cominacdo de multa para o cumprimento de
obrigacéo de fazer ou de ndo fazer tdo somente constitui método de coergéo,
obviamente néo faz coisa julgada material, e pode, a requerimento da parte
ou ex officio pelo magistrado, ser reduzida ou até mesmo suprimida, nesta
Ultima hip6tese, caso a sua imposicdo ndo se mostrar mais necessaria.
Precedentes: AgRg no AgRg no AREsp 596.562/RJ, Relator Ministro Moura
Ribeiro, Terceira Turma, DJe 24/8/2015; e AgRg no REsp 1.491.088/SP,
Relator Ministro Ricardo Villas Béas Cueva, Terceira Turma, DJe 12/5/2015.
6. No caso em foco, autora, ora recorrente, requer a condenacdo do Estado
do Rio Grande do Sul na obrigacdo de fornecer (fazer) o medicamento
Lumigan, 0,03%, de uso continuo, para o tratamento de glaucoma primario
de angulo aberto (C.I.D. H 40.1). Logo, é mister acolher a pretenséo recursal,
a fim de restabelecer a multa imposta pelo Juizo de primeiro grau (fls. 51-53).
7. Recurso especial conhecido e provido, para declarar a possibilidade de
imposicdo de multa didria a Fazenda Publica. Ac6rddo submetido a
sistematica do § 7° do artigo 543-C do Cadigo de Processo Civil de 1973 e
dos arts. 5°, 1l, e 6°, da Resolucdo STJ n. 08/2008. (STJ - REsp: 1474665 RS
2014/0207479-7, Relator: Ministro BENEDITO GONCALVES, Data de
Julgamento: 26/04/2017, S1 - PRIMEIRA SECAO, Data de Publicacéo: DJe
22/06/2017)

Ainda sobre o que concerne o Poder Judiciario interferindo na esfera de
outros poderes, Mendes (2018, p. 1074), aponta que a inércia dos outros poderes
acaba por dar liberdade ao Judiciario para agir e determinar que a Administracéo
Publica tome as medidas necessarias para a efetivacdo dos direitos dos cidadaos.
Sendo que a Corte reiterada vezes vem afastando a alegacdo de separacdo dos
Poderes.

Conforme Mendes (2018, p. 1074):

“Dai concluir-se que o administrador age na implementacéo dos servicos de
salilde com vista a realizar as politicas governamentais estabelecidas. Assim,
o Judiciario, ao impor a satisfacdo do direito & satde no caso concreto, em
um numero significativo de hipéteses, ndo exerce sendo o controle judicial
dos atos e omissdes administrativas.”

Goncalves (2019, p. 159), pontua que um dos meios mais eficientes de
coercao elencados no CPC séo as multas periddicas. Pontua que as multas tem como
intuito pressionar o devedor, visto que quanto mais demora para saldar sua divida
mais a multa acumula, essa pressdo faz com que o devedor cumpra com 0

determinado.
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Em réapida busca pelo site do TIMS, é possivel averiguar diversos julgados
gue tratam acerca das astreintes como mecanismo para satisfazer um direito

garantido constitucionalmente.

RECURSOS DE APELACAO — ACAO DE OBRIGACAO DE FAZER —
FORNECIMENTO DE MEDICAMENTO- DIREITO A SAUDE -
SOLIDARIEDADE DOS ENTES FEDERADOS — PACIENTE QUE DEVE
RECEBER O TRATAMENTO INDICADO PELO MEDICO QUE O
ACOMPANHA — HONORARIOS ADVOCATICIOS — DEFENSORIA PUBLICA
QUE ATUA CONTRA A PESSOA JURIDICA DE DIREITO PUBLICO A QUAL
PERTENCE — APLICABILIDADE DA SUMULA 421 DO STJ — MULTA -
POSSIBILIDADE - RAZOABILIDADE E PROPORCIONALIDADE -
RECURSOS VOLUNTARIOS E OBRIGATORIO IMPROVIDOS. Segundo o
artigo 196, da Constituicdo Federal, "A saude é direito de todos e dever do
Estado, garantido mediante politicas sociais e econdmicas que visem a
reducdo do risco de doenca e de outros agravos e ao acesso universal e
igualitario as agfes e servigcos para sua promocao, protecdo e recuperacao.”
Ficando comprovada a doenca de que padece a parte autora, a necessidade
do exame médico e dos medicamentos requeridos e a ineficacia de outros
tratamentos a que foi submetida, assim como a impossibilidade de arcar com
0s seus custos, devida a condenacdo do Poder Publica em fornecer o
atendimento pleiteado. Possivel a fixacdo de astreintes, inclusive em face da
Fazenda Publica, mormente, quando fixadas de maneira razoavel. Segundo
a Sumula 421, do STJ, "ndo sdo devidos a Defensoria Publica quando ela
atua contra a pessoa juridica de direito publico a qual pertenca". O Estado de
Mato Grosso do Sul e o Municipio de Bela Vista estdo desobrigados do
pagamento de custas processuais, conforme determina o artigo 24, |, da Lei
Estadual n. 3.779/2009 (Regimento de Custas Judiciais Estadual). (Des.
Claudionor Miguel Abss Duarte).

O julgado acima faz uso das astreintes como forma de compelir o Estado a
cumprir com determinacéo de fornecer medicamentos e tratamentos a parte autora,
visto que os disponiveis na rede publica ndo produzem total eficacia como o0s
medicamentos necessarios para a sobrevivéncia do autor.

Ainda que tenha sido fixado que a multa diaria, existem ressalvas no que
concerne a fixacdo de valores exorbitantes, devendo o magistrado sempre ser justo
no momento de ajustar as astreintes contra os entes federativos, visto que ndo deve
haver enriquecimento ilicito por nenhuma das partes.

A aplicacdo desse instituto do CPC é tao satisfatéria em sua finalidade, que
foi fixado pelo Supremo Tribunal de Justica uma tese que aponta o uso das astreintes
com finalidade de determinar que o Estado pague os medicamentos ou tratamentos.

Dessa forma, ao que o Magistrado observa que a parte contraria de forma
protelatéria esta atrasando o andamento do processo, podera de oficio fixar multa
diaria para obrigar o cumprimento da determinac¢éo do Sistema Judiciario, sem todavia

preocupar-se com ferir as outras esferas.
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Dito isso, percebe-se que o mecanismo em tela tem grande papel em
combater a mora do Estado, e de alguma forma prevenir que mais e mais Brasileiros
sofram com a omissdo dos Estados. Entretanto, esta ndo € a Unica forma de coercao
estipulada dentro do CPC, vejamos no proximo topico acerca dos bloqueios e
sequestros de valores para fins de efetivar a tutela de urgéncia.

3.3. BLOQUEIO E SEQUESTRO DE VALORES

Outra ferramenta capaz de evitar a demora pelo cumprimento da deciséo, vem
a ser o bloqueio e sequestro de valores diretamente na conta dos entes federativos.
Diversos podem ser 0s motivos para a demora excessiva de entrega de
medicamentos, dessa forma o magistrado fazendo uso do que esta ao seu alcance,
determina o bloqueio e sequestro de valores diretamente na conta dos entes
federativos.

Dessa forma, socorrendo-se do estabelecido no Codigo de Processo Civil,
torna-se possivel que a parte autora tenha acesso ao seu tratamento, ainda que o
Estado ndo mova-se para cumprir com o determinado. O ordenamento juridico
brasileiro, antevendo que a parte contraria poderia insurgir-se estabeleceu algumas
ferramentas que poderiam auxiliar o magistrado em coagir a parte contraria a cumprir
com mais celeridade o disposto na decisdo ou sentenca.

Ainda que em um primeiro instante os bens publicos sejam impenhoraveis, o
art. 6° da Constituicdo Federal eleva o direito ao acesso a saude como garantia
constitucional, sobrepondo os principios de direito financeiro.

Goncalves (2020, p. 263), discorre acerca da impossibilidade de penhorar
bens publicos, porquanto o art. 100 da Constituicdo Federal proibe a constricdo e

alienacéao forcada dos bens publicos.

A execucgdo e o cumprimento de sentenga por guantia contra a Fazenda
caracterizam-se pela impossibilidade de penhora de bens, dada a sua
natureza publica. A vedacdo tem origem constitucional: o art. 100 e
paragrafos da Constituicdo proibem que haja constrigéo e alienacao forcada
de bens publicos. A execucgdo de dividas das pessoas juridicas de direito
publico é feita por precatorios judiciais, em razdo da intangibilidade dos bens
publicos e da prioridade do servigo publico, o qual poderia ficar prejudicado
caso houvesse a expropriacdo dos bens a ele relacionados.
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Em sentido contrario, os tribunais de Justica tem entendimento de que
havendo conflito entre o direito fundamental a satde e o regime de impenhorabilidade
dos bens publicos, tendo em vista que se fosse obrigado ao cidaddo aguardar que o
Estado através dos Precatérios tivesse 0s bens necessarios para suprir suas
necessidades de saude, haveriam de perecer na fila aguardando

Todavia, indo de encontro com esse pensamento, tribunais por todo o pais
entendem que, em que pese, ser proibido pela constituicdo a penhora de bens da
Unido, Estados e Municipios o direito ao acesso a saude tém como carater garantia
constitucional, devendo o valor a vida ficar acima dos bens da Fazenda Publica.

Um exemplo seria 0 AgRg no REsp 1073448/ RS, que discorre que a
jurisprudéncia é unissona no sentido de que é cabivel o bloqueio de verbas publicas
e ainda a fixacao de multa diaria mediante o descumprimento de determinacgéo judicial,
pontua também especialmente acerca das hipoteses de fornecimento de
medicamentos o tratamento de saude.

Vejamos 0 AgRg no REsp 1073448 / RS:

A possibilidade de realizacéo do bloqueio de verbas publicas para se garantir
o fornecimento de medicamentos ja foi assentada pelo STF (RE 607.582) e
STJ (Resp 1.069.810). Tais julgados, inclusive, submeteram-se a ética da
Repercussdo Geral e a sistemética dos Recursos Repetitivos. As
controvérsias que culminaram nos julgados supracitados cingiam-se em
verificar se é possivel que os Magistrados determinem o bloqueio de verbas
do Estado para se garantir o fornecimento de medicamentos para portadores
de doencas graves, nos termos do art. 461, 85° do CPC/73%, substituido pelo
art. 497 do novo Cadigo: Art. 497. Na acdo que tenha por objeto a prestacdo
de fazer ou de ndo fazer, o juiz, se procedente o pedido, concedera a tutela
especifica ou determinard providéncias que assegurem a obtencao de tutela
pelo resultado pratico equivalente. Apds ampla discussdo sobre o tema,
prevaleceu o entendimento de que o direito a salde, nesta hipétese, ndo é
conciliavel com os principios do Direito Administrativo e Financeiro
(impenhorabilidade de bens publicos e necessidade de dotag&o orcamentaria
prévia para realizacdo de despesa, dentre outros), e deve sobre eles
prevalecer.

O STF ja assentou decisdo no sentido de que é possivel sim a penhora de
bens publicos, para garantir o fornecimento de medicamentos, através do RE 607.582
e STJ Resp 1.069.810, ou seja, apds ampla discussao prevaleceu o entendimento que
€ possivel a penhora de bens publicos, em detrimento ao principio da
impenhorabilidade de bens publicos.

Entretanto, existem ressalvas no que concerne o uso indevido de bloqueios

de verbas dos entes federativos, pontua-se que esta ferramenta somente devera ser
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utilizada em casos em que comprovadamente o Estado ndo estar cumprindo com a

obrigacdo imposta pelo judiciario.
Em sintese, restou decidido que o Poder Judiciario podera determinar ao
poder publico o fornecimento de medicamentos nado incorporados em atos
normativos do SUS, desde que presentes, cumulativamente, 0s seguintes
requisitos: 1 — Seja comprovado pela parte autora, mediante laudo médico
fundamentado e devidamente circunstanciado (da lavra de médico que
assiste o paciente), de que o medicamento pleiteado lhe seja imprescindivel,
necessario também demonstrar a ineficacia dos farmacos fornecidos pelo
SUS para o efeito do tratamento pretendido; 2 — A demonstracdo da
incapacidade financeira do demandante (paciente) de arcar com o custo do
medicamento prescrito; e 3 - Existéncia de registro do medicamento na
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa).

Acrescenta-se a este itens acima, a recusa injustificada de o Estado em nao
cumprir a determinacao judicial, neste caso o juiz pode determinar a penhora dos
valores necessarios para comprar 0s medicamentos solicitados pelo
requerente/paciente ou o valor do tratamento que sera submetido.

Em julgamento de AgRg no RMS 47336/GO proferido pela Ministra Regina
Helena Costa, orienta aos magistrados que estes devem de fato adotar medidas
eficazes para a efetivacao de determinacgdes para fornecimento de medicamentos em
favor da parte autora, entre as medidas encontra-se o bloqueio ou sequestro de verbas
do Estado.

Entretanto, a Ministra pontua que estas ferramentas somente devem ser
usadas em carater excepcional, porquanto € necessario existir a comprovacao de que
o Estado estd demasiadamente lento em cumprir com a obrigacdo de fornecer o
medicamento a parte autora.

Cumpre esclarecer que o0 presente caso ndo se enquadra nos casos de
expedicdo de precatorio, todavia seja o procedimento padrdo nos casos em que a
Fazenda Publica deva pagar quantias a um cidadédo, neste caso ndo se aplica. Ainda
gue o art. 100 da CF, pontua acerca dos precatorios, fixando que em virtude de
decisdo judiciaria as Fazendas Publicas Federal, Estaduais, Distrital e Municipais
deverdo pagar através de ordem cronoldgicas e ainda levando em consideracéo a
conta de créditos respectivos.

Entretanto, o Ministro Ricardo Lewandowski no julgamento da Al 553.712-

AgR, fez algumas consideracfes acerca do assunto em tela:

A disciplina do art. 100 da CF cuida do regime especial dos precatorios, tendo
aplicacdo somente nas hipoteses de execucdo de sentenca condenatoria, o
gue ndo € o caso dos autos. Inaplicavel o dispositivo constitucional, ndo se
verifica a apontada violagao a CF. Possibilidade de bloqueio de valores a fim
de assegurar o fornecimento gratuito de medicamentos em favor de pessoas
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hipossuficientes. (Al 553.712-AgR, Rel. Min. Ricardo Lewandowski,
julgamento em 19-5-2009, Primeira Turma, DJE de 5-6-2009.)

Dessa forma ficou estabelecido que é possivel o bloqueio dos valores
necessarios dentro das contas dos entes federativos como forma de assegurar que
as pessoas hipossuficientes consigam ter o fornecimento de medicamentos gratuitos.
Demonstra-se que mais uma vez o direito a vida, ao acesso a salde e a dignidade da
pessoa humana foram elevados e colocados em prioridade.

Buscando otimizar e acelerar os procedimentos, foi criado o sistema
BacenJud, atraveés deste sistema os magistrados utilizando uma senha previamente
estabelecida, conseguem encaminhar pedidos até as instituicdes financeiras para
requisitar informacdes, ordens de bloqueio e transferéncias de valores blogueados.
Este ato fica intermediado pelo Banco Central, possibilitando que tudo seja feito de
forma online, resultando dessa forma no bloqueio de verbas, inclusive dos entes

federativos.

O Juizo de 1° grau, em 11.02.2016, deferiu o requerido pela parte autora,
determinando o bloqueio da quantia, via BACENJUD. 8. O bloqueio de verbas
do Estado é utilizado, excepcionalmente, em casos de descumprimento de
decisdo judicial. Precedentes desta Corte de Justica. 9. Nao se pode
pretender o autor, portador de doenca grave, espere a realizagdo de licitacdo
pelo ente puablico, ficando sem remédio durante meses, posto que o direito a
salide € urgente e as consequéncias da auséncia de tratamento, irreversiveis,
10. O bloqueio das contas publicas ndo fere os principios da razoabilidade e
proporcionalidade, pois a medida coercitiva de aplicacdo de multa diaria ja
havia sido fixada pelo Juizo a quo, e mesmo assim o Estado de Pernambuco
descumpriu a decisdo judicial. 11. Também ndo ha que se falar em
malferimento a compatibilidade, ante a auséncia de amparo legal ao blogueio,
pois a medida visa garantir o direito fundamental a vida, constante da
Constituicdo Federal. 12. O direito a vida é garantido constitucionalmente e,
ao ente Publico, cabe o dever de fornecer gratuitamente tratamento médico
a pacientes que necessitem, tudo conforme os artigos 6° e 196 da Carta
Magna. E inafastavel a responsabilidade do ente publico, no sentido de
prestar a assisténcia médica necessaria aos cidadaos, sobretudo em virtude
do comando constitucional. 13. N&o ha que se falar, ainda, em
descumprimento do art. 100 da Constituicdo Federal e do art. 730 do CPC
/73, pois os precatédrios se prestam a satisfacdo de créditos oriundos de
decisdes condenatérias, com transito em julgado. O Supremo Tribunal
Federal entende que o direito fundamental a saldde possibilita o bloqueio de
contas publicas, a fim de assegurar o fornecimento gratuitos de
medicamentos. 14. Recurso desprovido, para manter a decisédo agravada. TJ-
PE - Agravo de Instrumento Al 4279312 PE (TJ-PE) Jurisprudéncia « Data de
publicagdo: 25/05/2016.

Desta forma o Juiz, ap0s a sentenca e intimacdo do Estado ou Municipio,
perante ndo cumprimento no prazo a decisdo que determinou que adquirisse 0

medicamento, ou que pagasse o tratamento ou cirurgia da parte autora, pode valer-


http://www.stf.jus.br/portal/inteiroTeor/obterInteiroTeor.asp?id=595522&idDocumento=&codigoClasse=510&numero=553712&siglaRecurso=AgR&classe=AI
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se do BacenJud, e fazer a penhora online dos numerarios necessarios para custear o
tratamento.

Conforme o site oficial do Banco Central, ficou estipulado que o BacenJud
fosse desativado, entretanto, o Sistema de Busca de Ativos do Poder Judiciario
(SISBAJUD) operado pelo Conselho Nacional de Justica o substituiria.

Conforme o site do Banco Central do Brasil, em quote:

Cabe a instituicdo destinataria analisar e cumprir a ordem judicial e comunicar
aos seus clientes, apds cumprimento, sobre as determinagfes que alterem a
disponibilidade dos recursos, bens, direitos e ativos (bloqueio, desbloqueio e
transferéncias para contas judiciais), informando a origem da ordem judicial,
0 que inclui Vara ou Juizo, niumero do processo e do protocolo da ordem.

O artigo 854 do Cadigo de Processo Civil, discorre acerca do funcionamento
dos bloqueios de verbas, dessa forma o juiz devera a requerimento do exequente e
ainda sem dar ciéncia prévia a parte contraria, determinar que as instituicbes
financeiras, atraveés do sistema SISBAJUD, bloqueiem o valor exato de que a parte
autora precisara para efetuar a compra de seus medicamentos ou tratamentos
médicos.

Dessa forma, ao observar que o réu esta agindo de ma-fé ao deliberadamente
descumprir com as decisdes expostas pelo judiciario, podera a parte autora atraves
de peticdo, informar o magistrado o interesse de bloquear as verbas do governo, para
gue por fim possa ter acesso ao medicamento. O juiz comprovadamente observando
a demora excessiva do Estado, determinara o bloqueio dos valores e requisitara que
seja depositado em conta judicial.

O Estado e o Municipio sédo os guardides da Constituicdo Federal, sendo assim,
espera-se que os cidadados cumpram as leis e principios nela inseridos, e desta forma
0S mesmos ndo podem se escusar de cumprir também as suas determinagdes. Sendo
assim, a Unido, Estados e os Municipios estdo obrigados pela Constituicdo Federal

em oferecer aos seus cidadaos o direito e 0 excesso ao tratamento digno.
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CONSIDERACOES FINAIS

O presente trabalho teve como intuito colocar sob a luz, a problematizacdo da demora
excessiva na entrega de insumos e medicamentos a um individuo, ressaltasse que a
discussao nunca se tratou acerca da omissao do legislador em criar leis que garantam
0 acesso a saude. Conforme paulatinamente apresentado no trabalho, existem
inumeras leis, doutrinas e jurisprudéncias que embasam a necessidade dos entes
federativos em prestarem apoio a populagdo. Dessa forma, a problematizacdo se
encontra tdo somente no momento em que essas leis serdo colocadas em pratica, ou
seja, a0 momento em que é necessario que populacao acesse seu direito a saude.

Em decorréncia da omissao dos entes federativos, surge a necessidade da
esfera juridica entrar em acao, ao que os advogados, defensores publicos, promotores
e magistrados debrugcam-se em inimeros processos para ao menos tentarem dar uma
vida digna a diversos brasileiros que sdo acometidos das mais variadas doencas.
Portanto a judicializacdo da saude vem crescendo mais e mais, e ainda a
judicializacdo revela-se muito mais ampla do que apresentada neste trabalho de
conclusdo de curso, visto que tdo somente foi abordado em especial os casos de
pedidos de medicamentos, todavia, existem milhares de a¢cdes que versam sobre
assuntos igualmente importantes na area da saude.

Entretanto, ndo pode ser ignorado que os entes federativos ndo podem ser
inteiramente culpados pela demora excessiva do cumprimento de acfes, em que
pese, muitas vezes a escusa de falta de renda seja usada apenas como desculpa para
atrasar o andamento do processo, é necessario avaliar o fundo da verdade de tal
afirmacéo.

Ndo é segredo algum que o Brasil vem passado por inUmeras crises
financeiras, seria ingénuo acreditar que estas crises nao afetariam diretamente os
cofres publicos, dessa forma o magistrado ao ponderar acerca da procedéncia ou
improcedéncia do pedido da parte autora, deve considerar o bem da coletividade, visto
gue por muitas vezes o valor de um medicamento pode ser exorbitante, e este valor
sera diretamente retirado dos cofres publicos, podendo dessa forma faltar para outros
gue igualmente necessitam de algum tratamento.

E importante realcar que ainda que existam mecanismos para acelerar esse

processo, ha ainda muitos problemas a serem enfrentados. Ainda que o Sistema
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Judiciario Brasileiro busque melhorar o quadro de saude no Brasil, existe um limite no
gue pode ser feito.

Logo, a pesquisa teve como intuito analisar a problematizagédo que vem da
excessiva demora no cumprimento de deciséo que da procedéncia ao pedido da parte
autora em receber medicamento que auxilie em seu tratamento, visto que por muitas
vezes essa mora pode acarretar num prejuizo gigantesco ao paciente, e até sua
morte.

No decorrer do trabalho, surgiu a necessidade de apresentar algumas
ferramentas que auxiliam o andamento do processo de entrega de medicamento ao
paciente, entretanto, na evolucéo do trabalho em tela percebeu-se que o problema
tem proporgdes gigantescas, visto que as tutelas de urgéncia nesse caso a um curto
prazo tem uma eficacia satisfatoria para cada cidadéao de forma individual, entretanto
a longo prazo elas demonstram ser apenas um medicamento paliativo e quase
nenhum bem fazem a coletividade em si.

Como declarado anteriormente, as agdes que versam sobre medicamentos
crescem dia apdés dia, movendo o judiciario para que este tome para si a
responsabilidade de colocar em pratica o direito garantido pela Carta Magna, mas
percebe-se que da mesma forma que os hospitais publicos estéo lotados, o judiciario
da mesma forma esta chegando a sua superlotacdo, ou seja, existe um limite a ser
suportado, bem como para os hospitais, bem como para ao judiciario e especialmente
para os cofres publicos.

Ao dar inicio ao trabalho, o problema parecia estar simplesmente na falta de
alguma ferramenta para coagir o estado a cumprir com a determinacao, todavia, ao
estudar leis, doutrinas e jurisprudéncias nao foi dificultoso em achar ferramentas ja
existentes para forcar o cumprimento, apesar disso o problema na demora de
cumprimento ainda existe, e quem sabe maior dia apés dia.

Além disso, como muito bem apontado por Mendes (2018) por muitas vezes
as pessoas beneficiadas pela concessdo de medicamentos sdo as que possuem a
melhor situacdo socioecondmica, e dessa forma possuem mais acesso a
oportunidades como a de conseguir medicamentos de valor exorbitante pelo Estado,
com isso em mente fica mais claro ainda que a populacdo mais carente do pais
continua a padecer nos hospitais publicos ou em suas residéncias por falta de
atendimento basico. Com isso, fica mais e mais claro que as Tutelas de Urgéncia

ainda que tenham uma eficacia satisfatoria, nem de perto sdo a solu¢cdo permanente.
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Conforme explicitado, os entes federativos tem por obrigacédo fornecer as
medidas sociais necessarias para promover um acesso a saude eficaz, satisfatério e
justo. O Poder Judiciario pode somente agir até certo ponto, e ainda sim somente nos
casos em que a maquina do judiciario € movida pelo préprio cidad&o.

E dessa forma a raiz do problema resta demonstrada na omisséo do Estado
em de forma eficaz, proporcionar os meios para que todos os Brasileiros e
estrangeiros residentes no pais, tenham acesso a hospitais publicos de qualidades, a
medicamentos atuais e eficazes. Caso o Estado ndo tome para si a responsabilidade
de resolver a raiz do problema, muitos brasileiros padecerdo nas filas do SUS, e a
maquina judiciria continuard a somente fornecer um remédio paliativo a toda a

populacéo.
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