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Judicializacao de medicamentos

1. Contextualizacao

= Brasil
Estado de Santa Catarina
Causas da judicializacao
Tipos de Medicamentos
Decisdes judiciais

2. AcOes de enfrentamento
= Executivo
= |egislativo
= Municipios



Contextualizacao
Brasil

Em 2014, o gasto com acoes judiciais para aquisicao de medicamentos,
equipamentos, insumos, realizacao de cirurgias e depdsitos judiciais foi
da ordem de RS843 milh&es. Sendo que 52% desse valor — RS442
milhdes — sao referentes a compra de 20 medicamentos (CRUZ, 2015).

Revista do Conselho Nacional de Secretdrios de Saude



Contextualizacao
Santa Catarina

Em SC a judicializacdo iniciou em 2000 com 2 processos.

Ano Numero de A¢des Gasto anual
2001 7 RS7 mil
2004 444 RS 7,8 milhdes
2007 2.677 RS 40 milhGes
2008 2.875 RS 60 milhdes
2016 23.969 RS 230 milhdGes

2005 a 2008 - 23,3% CAF —predominio de CEAF



Contextualizacao

Um estudo realizado em Minas Gerais, em 2011, demonstrou que o
custo por processo, chegou a RS 9.500,00 (honorarios advocaticios,
pericia e multa cominatodria, excluindo-se do calculo a remuneracao
dos servidores, transporte, despesas administrativas, além da
condenacao principal (medicamentos, tratamentos e internacoes).

Além disso, aumento a morosidade dos processos,
contratacao de mais profissionais...



Contextualizacao
Causas

O fenbmeno, que vem sendo chamado de “judicializacao da saude”,
tem causas complexas e pode estar relacionado:

* maior acesso a informacao dos usuarios do sistema,
* alta probabilidade de ganho da causa,

e processo moroso de estruturacao da AF,

* inducao dos prescritores e

* influéncia da industria farmacéutica e da
propaganda de medicamentos (RONSEIN, 2010).

* ma fé



Contextualizacao

Causas
Wmte e trés anos de cotacao de novos produtos
farmacéuticos por La Revue Prescrire 1981 a 2003
Cotacao N°ce especialidades | %

Bravo 7 0,24
Interessante 77 2,68
Traz algum beneficio 217 7,56
Eventualmente util 455 15,85
Nada de novo 1.913 66,63
Inaceitavel 80 2,79
A comissdo de redac¢do ndo 122 4,25
pode se pronunciar
Total 2.871 100

Bcnfim, Jose Ruben de Alcantara, 2006,




Contextualizacao
Causas

Cont.
* envelhecimento da populacao

» doencgas que exigem tratamento continuo e oneroso, impossivel de
ser suportado pela renda das pessoas

* 0 numero crescente de pacientes com diagnostico de neoplasias
evidencia uma procura de medicamentos cada vez mais modernos,
tecnologia ainda nao incorporada pelo SUS, que muitas
vezes nao tém evidéncias fortes de sua eficacia e
seguranca, sugerindo influéncia pesada dos
mecanismos de mercado (BOING, 2008).




Contextualizacao
Causas

E para Vianna (2002), a judicializacao é a resposta dos cidadaos,
guando o Estado nao cumpri com suas obrigacdoes, sendo o Judiciario a
ultima opcao para reivindicar seus direitos.

* falta de medicamentos na rede basica
* burocracia para se conseguir participar dos programas

* nao conhecimento por parte do prescritor dos programas
governamentais existentes

* nao enquadramento do individuo nos protocolos
clinicos (BOING, 2008).



Contextualizacao
Decisoes Judiciais

Algumas formas de acessar a Justica:

= Advogado particular

= Advogado de organizacdes

" Escritdrios modelos de universidades
= Defensoria publica

= Ministério publico



Contextualizacao
Decisoes Judiciais

A argumentacao predominante nos discursos dos juizes esta
relacionada com as questdes constitucionais, como o direito a saude,
gue deve ser garantido pelo poder publico, independente de questdes
politicas e orcamentarias (RONSEIN, 2010).

O discurso que relaciona a ideia de “O direito a vida e a saude deve ser
garantido pelo Estado, conforme a Constituicao Federal, a

Constituicao Estadual e legislacdes afins” (p. 99) foi

preponderante em 73,25% das acdes (BOING, 2008).



Contextualizacao
Decisoes Judiciais

Porém, vale lembrar que a Constituicao Federal, no Art. 196, traz que o
direito a saude sera garantido mediante politicas sociais e econdmicas. Ou
seja, é preciso muito mais que acesso a medicamentos (VIEIRA, 2008).

A posicao dominante no Judiciario parece ser a obrigacdao do Estado em
fornecer os medicamentos prescritos pelo médico, fundamentando-se
unicamente na garantia do direito a saude e a vida, assegurado, ampla e
textualmente, na legislacao brasileira, desconsiderando as

diretrizes do SUS e a existéncia de politicas publicas de saude.



Contextualizacao
Decisoes Judiciais

Aparentemente, se ignora o ponto de vista clinico e as consequéncias
sobre a saude do individuo, principalmente ao deferir medicamentos
experimentais, sem registro na ANVISA, ou de eficacia

duvidosa. Desconsiderando o uso racional de

medicamentos e os possiveis danos oriundos da ma

indicacao e do mau uso (RONSEIN, 2010).



Contextualizacao
Decisoes Judiciais

A auséncia de critérios claros nas determinacoes judiciais demonstra
as fragilidades do Poder Judiciario em lidar com as questdes relativas a
medicamentos (RONSEIN, 2010).

O Poder Judiciario se coloca impelido a atuar pela demanda
estabelecida, pela abstencao do Estado e pela falta de resolucao por
parte do executivo, assumindo um papel de gestor e fazedor

de politicas (BOING, 2008).



Contextualizacao
Decisoes Judiciais

Algumas situagcdes comuns nos processos de medicamentos:
 Tutela antecipada

* Processos julgados

* Réu da acao

* Réu Solidario

e Justica Federal

* Faltas

* Sequestros de valores

e Ressarciamento



Contextualizacao
Tipos de Medicamentos

Os medicamentos solicitados nas acdes judiciais sao os mais diversos:
- medicamentos padronizados nos programas instituidos no SUS
- tratamentos experimentais

- medicamentos sem registro na Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria (ANVISA).

- medicamento de “marca” especifica, ndo permitindo
outra ou o seu genérico (RONSEIN, 2010).

- Insumos, dietas/férmulas, fraldas, material hospitalar
(Sondas, luvas, seringas...), protetor solar, locoes...



Contextualizacao
Tipos de Medicamentos

Porém, nem todas as acdes sao abusivas ou equivocadas, pois algumas
doencas ainda ndao tém tratamento padronizado no SUS, ou ha poucas
alternativas ja testadas pelo paciente que mostram-se ineficazes.

Estas situacOes parecem decorrer de problemas na prépria Assisténcia
Farmacéutica, sejam eles estruturais, organizacionais, de incorporacao
de novas tecnologias e até mesmo de atraso na atualizacdo dos
Protocolos Clinicos. Nestes casos, a judicializacao parece

ser a Unica via de acesso ao medicamento

(RONSEIN, 2010).




Contextualizacao Impactos

Os resultados do estudo de Vargas-Pelaez et al. (2014) permitiu a
observacao de que os impactos da judicializacao considerados como
positivos ou negativos foram alterados ao longo do tempo.

No final de 1990 e inicio de 2000, a énfase dos impactos positivos
predominaram, tendo como referéncia principal os movimentos
gue reivindicavam dos Estados Unidos a garantia de

acesso ao tratamento para o HIV/AIDS, por meio

de ambos os processos individuais e coletivos.



Contextualizacao Impactos

Em meados dos anos 2000, no entanto, houve uma énfase dos efeitos
negativos da intervencao judicial, quando houve uma "explosao" no
numero de acoes judiciais para o acesso a medicamentos em alguns
paises como Brasil e Colémbia, onde predominaram as acoes
individuais, sem considerar os impactos sobre o sistema de saude e o
restante da populacao, diferente do que acontece na Europa onde os
juizes tendem a priorizar o coletivo sobre os direitos

individuais.



Contextualizacao Impactos

Parece que o fendbmeno “judicializacdao da saude” chega a uma
situacao limite ameacando a sustentabilidade do SUS e outros
programas e projetos na area da saude (RONSEIN,2010). Afinal, o
orcamento é limitado e a obrigatoriedade de respeitar e cumprir a Lei
de Responsabilidade Fiscal compromete os recursos disponibilizados
para acoes coletivas basicas (BOING, 2008).



Contextualizacao Impactos

Estes gastos ndao podem ser compartilhados com as demais esferas de
governo, ou seja, nao é possivel a utilizacao de recursos de repasses
federais e/ou estaduais, mesmo que sejam da assisténcia
farmacéutica. Portanto, traz como consequéncia a reducao no
investimento em outras areas de importancia, como educacao,
seguranca e até mesmo na saude.




Contextualizacao Impactos

Durante muito tempo as sentencas eram cumpridas sem contestacao,
independente de qual esfera governamental era responsavel pelo
fornecimento perante a Lei 8080/90. Porém, mais recentemente,
algumas medidas, em alguns Estados, vém sendo realizadas para
minimizar o valor “gasto” com acdes judiciais. Estas sao oriundas tanto
do Poder Executivo quanto do Poder Judiciario.



Acoes de Enfrentamento

Algumas acdes vem sendo implantadas para “racionalizar” a judicializacao a
saude.

* O CNJ recomendou algumas boas praticas do judiciario e entre elasa
instituicao pelos Estados a criacao dos Nucleos de Assessoramento Técnico
(NAT’s) para assessorar o poder judiciario.

* Em maio de 2017, o STJ suspendeu a nivel nacional os processos que
discutem o fornecimento, pelo poder publico, de
medicamentos ndo incluidos em lista do Sistema Unico
de Saude (SUS), porém os juizes podem apreciar
demandas consideradas urgentes, a exemplo de
pedidos de liminar.



Acoes de Enfrentamento

* Disponibilidade do acesso ao banco de dados CEOS — Nucleo de
Apoio Técnico, para o Judiciario, permitindo a consulta sobre
padronizacao dos medicamentos e alternativas terapéuticas
disponiveis para obtencao de remédios ou tratamento médico. O
acesso ao sistema SISCOMAIJ/CEOS pelo ministério publico e juizes
reduziu significativamente as acoes civis publicas.



Acoes de Enfrentamento

« COMESC (Comité Estadual de Monitoramento e Resolucao das Demandas
de Assisténcia da Saude de Santa Catarina) de 2012, sendo integrado por
representantes de varias entidades do executivo, legislativo e do judiciario,
OAB, CMS, FECAM, Conselhos de Classe, sociedade civil.

* Curso sobre AF com os magistrados antes de assumirem suas comarcas.
» Conversas constantes com o judiciario, realizacao de seminarios...

 Exigéncia como:
* Formulario para os prescritores preencherem
* Declaracao de Hipossuficiéncia
* Declaracao de nao fornecimento (“Negativas”)



Acoes de Enfrentamento

Considerando tudo o que foi exposto, qual o papel do municipio, ja
gue a maioria das acdes sao contra o Estado de Santa Catarina?

Os recursos sao finitos e o estado retira de outras acoes para financiar

a judicializacao, o que ja vem impactando nos repasses da farmacia
basica para os municipios.

E dinheiro da populacdo como um todo, de impostos
gue devem ser investidos com o coletivo.



Reflexao

Decisao judicial parte sempre de uma prescricao médica.
Mas antes disso parte de uma Patologia.

Entao algumas perguntas para fazer uma reflexao:
* Como esta a atencao basica de meu municipio?
* Estad sendo resolutiva?

* Existe grupos de saude atrativos e que conseguem
mudar a cultura da populacao?



Reflexao

e Como esta a condicao de vida da minha comunidade? Emprego x
desemprego, saneamento basico, violéncia familiar...

* O gue esta sendo disponibilizado para o idoso para melhorar sua
qualidade de vida?

Precisamos pensar em equipe multidisciplinar, no macro, e em
intersetorialidade.



Reflexao

 Como esta a minha comunicacao com os médicos?

* Qual é a atitude dos funcionarios da Farmacia quando vem uma
prescricao de medicamentos que esta em falta ou nao é
padronizado?

* Existe regularidade no fornecimento de medicamentos basicos?
* Como esta a selecao de medicamentos da minha REMUME?
* Existe CFT?

* Como esta a divulgacao da REMUME e demais
programas do SUS?



Reflexao

* Que tipo de acdo a secretaria estd fazendo para acompanhar o
paciente, principalmente o diabético?

* Que suporte esta sendo dado aos pacientes para enfrentamento de
suas patologias ou dificuldades?

* Que estrutura que o municipio esta disponibilizando para que essas
acoes acontecam?



Acoes Possiveis

Acdes que podem ser desenvolvidas:

* Informacao ao paciente, sobre valores, alternativas...;
* Negociacao com prescritores e paciente;

* Reuniao com a Camara de Vereadores;

* Reuniao constantes com os prescritores;

e Conversa com o promotor, defensor e juiz;

* Declaracao de nao fornecimento bem
fundamentada com informacao das alternativas
disponibilizadas no SUS.



Acoes Possiveis

* Rever a REMUME

* Os médicos do SUS devem, sempre que possivel, prescrever
medicamentos do SUS.

* Pensar as acoes realizadas pela secretaria

 Avaliar os indicadores de saude e definir estratégias de
enfrentamento numa equipe multidisciplinar.



Sao Desafios.
Mas em algum momento é necessario comecar.

E necessario entender que o problema é de todos e
que todos precisam fazer a sua parte.
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Perguntas e
respostas



Avalie a webpalestra de hoje:
https://goo.gl/forms/xSMaKIFM6!

91FS652



https://goo.gl/forms/xSMaKlFM6l9IFS652

