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RESUMO: O direito a saude é elencado na Declaracdo Universal dos Direitos Humanos -
DUDH e na Constituicdo Federal de 1988 como um direito humano fundamental, que envolve,
dentre outras medidas que devem ser adotadas pelo Estado, o fornecimento de medicamentos.
Porém, quando o Estado ndo consegue administrativamente atender a essa demanda,
judicializa-se o interesse e a necessidade de acessar medicamentos e, de maneira forgada, o
Judiciério atua para garantir que essas medidas se efetuem. A partir dessa problematica, o
objetivo da presente pesquisa € abordar o direito humano a saude a partir das principais
caracteristicas da judicializacdo de medicamentos no Brasil, tendo como método a pesquisa
exploratoria, bibliografica e documental. Com o trabalho desenvolvido, demonstra-se a
importancia da DUDH para a constitucionalizacao do direito a saude como um direito humano
fundamental, bem como concluir que a Carta Magna de 1988 serve de fundamento legal para a
judicializacdo dos medicamentos, fenbmeno que tem caracteristicas importantes, pelas quais é
possivel analisar e evidenciar os beneficios e prejuizos da atuacao judicial na garantia do direito
a saude.

Palavras-Chave: Constituicdo Federal; Direitos humanos; Direito a saude; Judicializacdo de
medicamentos.

1- INTRODUCAO

O direito a saude é considerado um direito humano, positivado expressamente na
Declaragdo Universal de Direitos Humanos — DUDH de 1948, em seu artigo XXV. A partir
dessa positivacdo, os Estados signatarios comprometeram-se a elevar o direito a saide como
um principio a ser alcancado de maneira universal, e garantido por meio da criacdo de leis,
decretos e normas que visem regulamentar tal acesso de acordo com as necessidades da

populacdo.
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A partir das mudancas internacionais, no Brasil observaram-se histéricos avangos no
ambito da saude publica e do direito sanitario. 1sso porque partiu-se de um cenario de
inexisténcia de politicas publicas de acesso a satde promovidas pelo Estado, tampouco se tinha
obrigatoriedade ou base legal para sua criagdo, para um movimento social de mudanga e
afirmacéo de direitos, culminando na inédita positivacdo do direito a salde em 1988.

Gradativamente, o cenario do direito a saude publica foi mudando e ganhando cada vez
mais espago. Com base na DUDH, a CF de 1988, chamada de Constituicdo Cidada, trouxe pela
primeira vez no ordenamento juridico brasileiro a saide como um dever e garantia estatal, com
a criacdo do Sistema Unico de Satde — SUS, posteriormente regulamentado pela Lei n° 8.080,
de 19 de setembro de 1990.

Entre as medidas que devem ser adotadas pelo Estado estd o fornecimento de
medicamentos, insderidas na seara de cura de doencas. No entanto, quando o Estado falha e ndo
consegue administrativamente atender a essa demanda, é possivel judicializar o interesse e a
necessidade de acessar medicamentos e, de maneira forcada, o Poder Judiciario atua para
garantir que essas medidas efetuem-se, em um processo denominado por muitos autores de
judicializacdo de medicamentos.

O debate sobre a judicializacdo do acesso a medicamentos e tratamentos de saude no
Brasil tem sido intenso e esta cada vez mais presente no Poder Judiciério, na Administracéo
Publica, na academia e na sociedade. Para Marques (2008, p. 65), esta discussdao “ganhou
importancia tedrica e pratica, envolvendo crescentes debates entre académicos, operadores do
direito, gestores publicos e sociedade civil”.

Neste contexto, o problema de pesquisa do presente artigo € identificar quais as
principais caracteristicas da busca via judicial de acesso a medicamentos no Brasil, sendo o
direito a satde um direito humano fundamental e consolidado na CF de 1988. A partir desta
premissa, 0 objetivo geral é apresentar a saude como um direito humano fundamental, a
constitucionalizacdo do direito a saude como forma de garantia deste direito humano
fundamental, as normas constitucionais como fundamento legal para a judicializacdo da satde
e elencar as principais caracteristicas da judicializacdo de medicamentos no pais.

Para buscar tal objetivo, o presente artigo tem como método a pesquisa exploratoria, a
pesquisa bibliografica e a pesquisa documental. Conforme Oliveira (2013), a pesquisa
exploratdria objetiva dar uma explicacdo geral sobre determinado fato, enquanto a pesquisa

bibliografica estuda e analisa documentos de dominio cientifico (livros, ensaios criticos e



VI SEMINARIO INTERNACIONAL DE DIREITOS
HUMANOS E DEMOCRACIA

VI Mostra de Trabalhos Cientificos

artigos cientificos) e a pesquisa documental caracteriza-se pela busca em documentos que nao
receberam tratamento cientifico.

Conforme seré abordado, as alternativas legais para a busca do acesso a saude por meio
judicial permitem uma observacdo do fenbmeno por varios angulos (PEPE, 2010), mas é
possivel identificar algumas caracteristicas comuns em estudos realizados em varias regides do

Brasil.

2 - O DIREITO A SAUDE ENQUANTO DIREITO HUMANO E FUNDAMENTAL

A saude é um tema de interesse social e diz respeito a vida partilhada e individual das
pessoas. Conforme conceito estabelecido em 1946 pela Organizacdo Mundial da Satide — OMS,
a saude € "um estado de completo bem-estar fisico, mental e social e ndo somente auséncia de
afeccOes e enfermidades"”.

O direito a satde se consolida a nivel internacional e também no Brasil com a DUDH,
que promove a saude a um direito humano, em nitido reconhecimento da dignidade que é
inerente a todas as pessoas. A DUDH é um marco histérico na afirmacéo dos direitos humanos
e traz a saude expressamente no artigo XXV, o qual preceitua que “toda a pessoa tem direito a
um nivel de vida suficiente para lhe assegurar e a sua familia a satde e o bem-estar”.

As mudancas pouco a pouco implementadas e fomentadas pela DUDH foram resultado
da evolucdo do reconhecimento do direito a saide como um direito humano e criaram
pressupostos para a compreensdo de que o Estado deve garantir 0 acesso a saude, conforme
explicam Giovanella e Fleury (1996). Ate a década de 1980, o Brasil ainda tinha um modelo
sanitario excludente, restrito aos trabalhadores formalmente registrados e seus dependentes,
fato que passou a ser muito criticado por profissionais da area, dentre 0s quais médicos,
estudiosos, enfermeiros e universidades, que reivindicavam a formacéo de um sistema de satde
que fosse igualitario, universal e integral.

Embora se reconheca o valor histérico e social do direito humano a satde, somente em
1988, com a promulgagdo da chamada “Constituigdo Cidada”, ele foi de fato positivado no
Brasil. Foi a partir dela que se instituiu a criacdo do Sistema Unico de Saude — SUS, atualmente
regulamentado pela Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990.

Toda a evolucdo na legislacao infraconstitucional brasileira sobre o direito a satde é de

suma importancia para a regulamentacao e aplicacdo pratica deste direito, porém, o instrumento
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de maior efeito e importancia no direito sanitario € a constitucionalizagdo da salde. Por essa
razdo, importa saber como se deu a constitucionalizacdo da satde no Brasil.

Segundo Sarlet (2007), a CF de 1988 atendeu a tendéncia internacional de
constitucionalizacdo dos direitos humanos e consagrou a satde como direito fundamental da
pessoa humana. Foi a primeira das constituicdes brasileiras a reconhecé-la expressamente desta
forma, outorgando-lhe uma protecdo juridica diferenciada no &mbito do ordenamento juridico-
constitucional patrio. Antes, segundo Figueiredo (2007), ndo havia obrigacdo do Estado em
prestar assisténcia para toda populacdo de maneira universal, ja que somente os trabalhadores
com carteira assinada e seus dependentes tinham acesso ao sistema publico.

Neste sentido, Escorel (2005) afirma que o amplo reconhecimento do direito a sadde
que a CF de 1988 trouxe forcou uma quebra de paradigma, tirando a saude de uma Otica
individualista e restritiva para uma atuacéo decisiva na busca pelo atendimento participativo e
integral, quebrando o paradigma dos excluidos e incluidos economicamente. Dessa forma, a
Constituicdo tornou-se um instrumento de afirmacéo e defesa do direito a satde ao determinar
a criacdo de um sistema de saude publica participativo, universal e democratico, em uma forte
contestacao ao sistema de saude até entdo vigente.

A CF de 1988 prevé o direito a satde no art. 6° ao lado dos demais direitos sociais, e
nos arts. 196, 197, 198, 199 e 200, nos quais traz uma série de normas a respeito do tema. Além
disso, trata da competéncia solidaria da Unido, dos Estados e dos Municipios em promover a
salde, de forma especial nos arts. 24, 30, 34 e 35. O avan¢o aqui descrito € inédito na histéria
brasileira, uma vez que a CF de 1988 elenca de forma clara e objetiva como direitos sociais 0s
presentes no art. 6° da Carta Magna, dentre os quais a saude.

Segundo explica Martins (2008), a protecdo aos direitos sociais estd na denominada
segunda geracdo de direitos fundamentais, chamada por Sarlet (2007) de segunda dimensao de
direitos fundamentais, que também protege os direitos econémicos e culturais. Inspirada na
Constituicdo Mexicana de 1917, na Constituicdo de Weimar, de 1919, e na Declaracdo dos
Direitos do Povo Trabalhador e Explorado, de 1918, esta segunda geracdo de direitos
fundamentais impde uma intervencdo do Estado, ndo uma abstencdo como nos direitos de
primeira geracdo (MARTINS, 2008).

Para Janior (2013), a expressdo do art. 196 tem em seu bojo uma pretensao
universalizante da salde e, portanto, entrega ao Estado a responsabilidade por esse direito

(JUNIOE, 2013). O autor cita palavras do ministro Celso de Mello, do Supremo Tribunal
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Federal (STF), para dizer que a Suprema Corte admite que “[...] o direito publico subjetivo a
salde representa prerrogativa juridica indisponivel assegurada a generalidade das pessoas pela
propria Constituicio da Republica (art. 196)” (JUNIOR, 2013, p. 82), pelo que ¢
responsabilidade do Poder Publico a formulagdo e a implementacdo de politicas publicas com
0 objetivo de garantir o acesso universal e igualitario & assisténcia farmacéutica e médico-
hospitalar. Ainda, complementa-se que o direito a satide representa consequéncia constitucional
indissociavel do direito a vida e que, portanto, o Estado ndo pode se mostrar indiferente aos
problemas de salde da populacdo sob pena de estar indo contra a propria Constituicao Federal.
Ao Estado cabe ser eficiente em matéria de salde para evitar agravos e promover a salde, uma
Vez que

atualmente a humanidade néo hesita em afirmar —ainda que o matizando — que a satide
é um direito humano e que, como os demais direitos humanos, exige o envolvimento
do Estado, ora para preservar as liberdades fundamentais, principalmente por meio da
eficiente atuacdo do Poder Judiciario, ora para eliminar progressivamente as
desigualdades, especialmente planejando e implementando politicas publicas. Trata-
se, entdo, da reivindicagdo do direito a satide (DALLARI, 2010, p. 09).

Pelo exposto, frente ao reconhecimento constitucional do direito a saude e as prioridades
estabelecidas pela CF de 1988, notavel que a efetivacdo deste direito humano aproxima as
pessoas do Estado, em verdadeira declaragcdo de que ao proteger a salde, protege-se também o0s

direitos humanos.

3 — A JUDICIALIZACAO DE MEDICAMENTOS COM FUNDAMENTO NA
CONSTITUICAO FEDERAL DE 1988
Como dito alhures, a CF de 1988, com base na Declaragdo Universal dos Direitos
Humanos, trouxe pela primeira vez no ordenamento juridico brasileiro a saude como um dever
e garantia estatal, resultando na criacdo do Sistema Unico de Satde. Entre as medidas a serem
adotadas pelo Estado, estd o fornecimento de medicamentos, pois
faz parte do direito a satde a distribuicdo de medicamentos, mesmo que ndo ha norma
constitucional para que estes sejam distribuidos gratuitamente por conta do Poder

Publico, mas cabe a ele o suprimento dos medicamentos para todos que precisam, pois
ao doente é assegurado o Direito Constitucional a Satde (STURZA, 2016, p. 792).

No entanto, o Estado nem sempre consegue atender administrativamente as demandas

que Ihe cabem do direito a satde, entre as quais o fornecimento de medicamentos, vez que
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nem sempre a assisténcia farmacéutica implementada pelo Poder Publico atende as
necessidades do paciente, ora porque as peculiaridades da moléstia exigem
medicamentos especiais e/ou tornaram ineficazes os medicamentos constantes da
listagem, ora porque houve falha na atualizagdo da Rename. N&o raro, a assisténcia
farmacéutica também falha por questdes administrativas, tal como entraves no
procedimento de aquisicdo ou distribuicdo do medicamento. (GANDINI, 2008, p. 31)

Nesta situacdo, quando o Estado falha na prestacdo de medicamentos, surge a
judicializacdo como forma de buscar a garantia do direito a saude previsto na Constituicdo
Federal. Gandini (2008) destaca que o inciso XXXV do art. 5° da CF dispde que “a lei nao
excluird da apreciacdo do Poder Judiciario lesdo ou ameacga a direito” e, para ele, a falta ou
deficiéncia dos servicos de saude prestados pelo Estado ameaca o direito a vida e, em muitos
casos, é capaz de produzir lesdo irreparavel a esse direito. Por isso, Gandini (2008) entende
como legitima a intervencéo jurisdicional que visa a afastar lesdo ou ameagca a esse direito.

Gouvéa (2004) relata que a propositura de acdes judiciais tonou-se cada vez mais
frequente ao longo da década de 1990, principalmente para remedios necessarios a terapia da
sindrome da imunodeficiéncia adquirida (AIDS) e de outras doencas que ameacam a vida.
Inicialmente, estas acfes tratavam, quase que exclusivamente, do fornecimento de
medicamentos para 0 combate a AIDS e tinham por fundamento normativo o art. 196 da
Constituicao Federal, segundo o qual "a saude é direito de todos e dever do Estado™. No entanto,
Gouvéa (2004, p. 106) relata que tais acdes “eram sumariamente rejeitadas pelos tribunais que
enxergavam, neste dispositivo constitucional, uma norma meramente programatica,
insuscetivel de produzir efeitos juridico-positivos”.

Na busca desta regulamentacdo, chegou ser criada a Lei n® 9.313/96, para dispor sobre
"a distribuicdo gratuita de medicamentos aos portadores do HIV e doentes de AIDS". Porém,
como o texto trazia a previsao de duas regulamentacdes ulteriores, quais sejam, para definir os
medicamentos disponiveis e para atribuir a responsabilidade financeira pela aquisicdo destes,
Gouvéa (2004) explica que os entes publicos réus escusavam-se de cumprir a prestacao
jurisdicional, invocando a falta de precisdo no texto da norma e sustentando a necessidade de
que os regulamentos previstos fossem baixados.

Mas o entendimento sobre a falta de efeitos juridicos-positivos da norma constitucional

mudou devido a

circunstancias as mais variadas, porém, fizeram com que o argumento da insuficiéncia
do texto legal, outrora fatalmente admitido, ndo obtivesse mais a acolhida dos
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tribunais que, invertendo a tendéncia anterior, passaram a condenar o Estado ndo
apenas a entrega de medicamentos, mas também a prestacdo dos servicos médicos
necessarios ao tratamento da sindrome. Impulsionadas por esta mudanca no padrdo
decisorio, agdes versando o fornecimento de medicamentos para outras doengas foram
se tornando cada vez mais fregiientes e com maior porcentagem de éxito. O sucesso
dos soropositivos impulsionou o reconhecimento do direito aos medicamentos por
parte de outras classes de doentes, a despeito da inexisténcia de estatuto legal que
amparasse esta extensdo. Deve se frisar a existéncia, em certas unidades da federac&o,
de diplomas que consagravam o fornecimento de medicamentos mesmo antes da Lei
Federal n® 9.313/96. Nesta trilha, sobressai o0 exemplo do Rio Grande do Sul, onde a
Lei Estadual n° 9.908/93, determinando o fornecimento gratuito de medicamentos
excepcionais a pessoas carentes de recursos, ja impulsionava a propositura e o
acolhimento de acdes do género. (GOUVEA, 2004, p. 108)

Neste mesmo sentido,

as normas constitucionais deixaram de ser percebidas como integrantes de um
documento estritamente politico, mera convocacdo a atuacdo do Legislativo e do
Executivo, e passaram a desfrutar de aplicabilidade direta e imediata por juizes e
tribunais. Nesse ambiente, os direitos constitucionais em geral, e os direitos sociais
em particular, converteram-se em direitos subjetivos em sentido pleno, comportando
tutela judicial especifica. A intervencdo do Poder Judiciario, mediante determinaces
a Administracdo Puablica para que forneca gratuitamente medicamentos numa
variedade de hipoteses, procura realizar a promessa constitucional de prestacdo
universalizada do servico de salde. (BARROSO, 2009, p. 35)

O reconhecimento de for¢a normativa as normas constitucionais é considerado por
Barroso (2009) como uma importante conquista do constitucionalismo contemporaneo, que se
desenvolveu, no Brasil, no ambito de um movimento juridico-académico conhecido como

doutrina brasileira da efetividade. Nesse sentido:

Tal movimento procurou ndo apenas elaborar as categorias dogmaéticas da
normatividade constitucional, como também superar algumas cronicas disfuncdes da
formagdo nacional, que se materializavam na insinceridade normativa, no uso da
Constituicdo como uma mistificacdo ideoldgica e na falta de determinac&o politica em
dar-lhe cumprimento. A esséncia da doutrina da efetividade é tornar as normas
constitucionais aplicaveis direta e imediatamente, na extensdo maxima de sua
densidade normativa. (BARROSO, 2009, p. 36)

Barroso (2009) explica que, assim, as normas constitucionais, como as normas juridicas
em geral, sdo dotadas do atributo da imperatividade. Ou seja, elas ndo sugerem ou recomendam,
mas contém comandos. Tal imperatividade pode ser descumprida por acdo ou omissao e,
ocorrida a violacdo, os sistemas constitucional e infraconstitucional devem prover meios para

a tutela do direito ou bem juridico afetados e restauracéo da ordem juridica.
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Esses meios sdo a agédo e a jurisdicdo: ocorrendo uma lesdo, o titular do direito ou
alguém com legitimacdo ativa para protegé-lo pode ir a juizo postular reparacdo. Existem
mecanismos de tutela individual e de tutela coletiva de direitos.

Na pratica, em todas as hipoteses em que a Constituicdo tenha criado direitos
subjetivos — politicos, individuais, sociais ou difusos — sdo eles, como regra, direta e
imediatamente exigiveis, do Poder Publico ou do particular, por via das acGes
constitucionais e infraconstitucionais contempladas no ordenamento juridico. O Poder
Judiciario, como consequéncia, passa a ter papel ativo e decisivo na concretizacdo da
Constituicdo. (BARROSO, 2009, p. 36)

Dessa forma, a CF de 1988 pode ser aplicada como amparo a judicializacdo da saude e,
consequentemente, de medicamentos, diante da forca normativa dos seus dispositivos. Gandini
(2008) destaca que, além dos ja citados alhures arts. 6°, 24, 30, 34, 35, 196, 197, 198, 199 e
200, o direito a saude aparece em diversos outros momentos no texto constitucional, tais como:
art. 7°, IV e XXII; art. 23, Il; art. 167, 1V; art. 208, VII; art. 220, 83°, Il; art. 227, caput e § 1°,
I, além de alguns artigos do Ato das Disposi¢des Constitucionais Transitérias (ADCT). Assim,
podemos observar que sdo muitas as normas constitucionais que tratam do direito a satde, o
gue demonstram, para Gandini (2008, p. 10), “a preocupagao do poder constituinte, inclusive o

derivado, em dar plena efetividade as a¢des e programas nessa area.”.

Todas essas normas possuem, em maior ou menor grau, eficacia juridica e podem ser
utilizadas para fundamentar pedidos ou decisdes em que esteja em jogo a realizacdo
do direito a salde. Sdo amplas as possibilidades de concretizacdo judicial desse
direito, sobretudo se tiver sempre em mente o principio da maxima efetividade das
normas constitucionais. Ha, porém, limites, pois em uma democracia ndo ha direitos
absolutos (GANDINI, 2008, p. 10-11)

E importante destacar desta citacdo que, embora todas essas normas constitucionais
possuam eficécia juridica para fundamentar a judicializacdo de medicamentos, ha limites a estes
efeitos provenientes da Constituicdo Federal, os quais merecem ser aprofundados em outro

momento.

4 — AS PRINCIPAIS CARACTERISTICAS DA JUDICIALIZACAO DE
MEDICAMENTOS NO BRASIL
Como visto, 0 acesso a medicamentos e tratamentos curativos € um dos bragos do

Sistema Unico de Satde, constituindo-se em direito universal de todas as pessoas, e em dever
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do Estado em fornecé-lo, de acordo com o art. 196 da Constituicdo Federal de 1988. No entanto,
quando o Estado falha em sua funcdo, por vezes a populacdo procura o Poder Judiciario para
acessar de forma forcada os medicamentos, em pleno exercicio de seu direito.

Diante do crescimento da discussdo acerca do acesso a medicamentos via judicial,
Marques e Dallari, apud Marques (2008), sustentam que o Poder Judiciario precisa conhecer as
politicas publicas estabelecidas em matéria de assisténcia a salde para, assim, ter a
possibilidade de conjugar os interesses individuais com o0s coletivos nos casos concretos
submetidos a sua apreciacdo. Estes interesses ndo podem ficar sem respostas e se tornam um
dilema: de um lado um cidaddo com uma demanda urgente ou importante de salde, do outro,
as politicas publicas dispersas em diversos atos normativos e, muitas vezes, com tramites que
contrastam com as necessidades apresentadas nos autos processuais.

Nesta situacdo, Marques destaca a importancia que o debate sobre a judicializagdo dos

medicamentos envolva diversos setores da sociedade:

Revela-se, portanto, fundamental que os juizes, promotores de justica, gestores
publicos, sociedade civil, operadores do direito, sanitaristas, membros da academia,
entre outros envolvidos na temética, discutam de forma ampla o tema em debate e
proponham solucBes conjuntas para minimizar o conflito social-politico evidenciado
(2008, p. 67).

No entanto, Marques afirma que ndo ha dados cientificos para definir as caracteristicas

da busca via judicial de medicamentos e cita alguns aspectos sem resposta:

N&o temos dados cientificos hoje, no pais, para afirmar se o grande volume de a¢des
judiciais, cujo embate se da em primeira instancia, nos diversos tribunais estaduais do
pais, trata de pedidos de medicamentos e tratamentos constantes nos Protocolos
Clinicos e Diretrizes Terapéuticas do Estado, ou seja, na padronizacdo estabelecida
pela Politica Publica de Salde, em seus trés niveis de governo, ou se tém relacdo, em
sua maioria, a bens e produtos excepcionais e de alto custo e outros ndo padronizados
pela politica.

Também ndo temos informacdes cientificas oriundas destes processos, capazes de
promover um sério debate sobre a eficacia terapéutica dos medicamentos nao-
padronizados que vém sendo concedidos pelo Poder Judicidrio, ou seja, se estes
possuem equivalentes terapéuticos oferecidos pelos servicos puablicos de salde
capazes de tratar adequadamente os cidaddos que buscam a tutela judicial, e se estes
cidadaos oferecem ou ndo resisténcia terapéutica a estes medicamentos padronizados.
N&o temos dados, ainda, sobre as prescrigbes médicas que subsidiam essas acoes,
quantas sdo provenientes de médicos do SUS, e servicos conveniados, e quantas séo
provenientes de servigos privados de salide. Tampouco temos dados precisos sobre a
representacdo da populagao nestes processos, principalmente no que tange o apoio de
associacdes, fato que vem sendo imputado como uma possivel manipulacdo da
demanda, face ao financiamento de algumas dessas associagdes por industrias
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farmacéuticas interessadas na comercializagdo deste ou daquele farmaco. (2008, p.
69)

Segundo Pepe (2010), a judicializacdo do direito a satde por meio de a¢des judiciais
contra os poderes publicos pode ser observada por varios angulos. Mesmo assim, algumas
caracteristicas comuns s&o identificadas nos estudos realizados em diferentes regides do pais,
como aponta Pepe:

A maioria dos pedidos é individual e tem sido deferida tendo como praticamente Unica
base a prescricdo medicamentosa apresentada pelo reivindicante. A segunda
caracteristica é o fato de a prescricdo conter tanto medicamentos incorporados como
ndo incorporados pela assisténcia farmacéutica (AF) do SUS, alguns sem registro no
pais ou em indicacdo terapéutica ndo constante do registro sanitario. A terceira
caracteristica é o crescimento exponencial das demandas judiciais e dos gastos com
medicamentos. (2010, p. 2406)

Em outro trabalho, Pepe (2010) faz uma pesquisa com o objetivo de analisar as a¢cdes
individuais de fornecimento de medicamentos, considerados essenciais pelo Tribunal de Justica
do Estado do Rio de Janeiro nas decisdes judiciais de segunda instancia proferidas no ano de

2006. Para a andlise, Pepe optou pelas seguintes caracteristicas:

As variaveis de interesse selecionadas foram: (a) elementos processuais: a comarca
de origem da acéo, relacionada & residéncia do autor; o réu; o nimero de autores da
acdo; o patrocinador (Defensoria Publica ou advogado particular); a existéncia de
despacho judicial exigindo cumprimento, pelo autor, de algum requisito, anterior a
ordem liminar; tipo de decisdo judicial (deferimento, deferimento parcial ou
indeferimento do pedido do autor); existéncia de recurso judicial; datas (inicio da
acdo, decisdo de antecipacio da tutela (liminar), sentenca na 1a instancia; e entrada e
decisdo na 2a instancia) e (b) elementos médicocientificos e sanitarios: medicamentos
pleiteados; registro do medicamento na Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
(ANVISA); presenca do medicamento nas listas oficiais de fornecimento publico;
condicdo patoldgica do autor. (p. 462,463)

Para Travassos (2013), uma revisdo sistematica sobre a judicializacdo da salde mostra
gue a maioria dos estudos tem abrangéncia local e esta concentrada na discussdo da assisténcia
farmacéutica. Com o objetivo de ampliar o alcance deste debate, o referido autor realizou um
estudo dos acérddos dos Tribunais de Justica dos estados de Minas de Gerais (TIMG), Rio
Grande do Sul (TJRS) e Pernambuco (TJPE), abrangendo trés regides do pais, disponiveis nos
sitios eletronicos dos respectivos tribunais, do ano de 2009, cujas ementas constavam dados
relativos ao SUS e a condenacéo ou absolvi¢do de cumprimento de uma obrigacdo ao usuario.

Travassos (2013) utilizou para a coleta de dados um formulario elaborado para a pesquisa:
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As variaveis coletadas foram: tipo de acdo (ordinaria, mandado de seguranga, agdo
civil publica, acdo cautelar inominada); representacdo juridica do autor (Defensoria
Publica, Ministério Publico ou advogado particular e ONG); condicdo econdmico-
financeira alegada pelo autor (justica gratuita, hipossuficiente economicamente);
titularidade da acdo (individual, coletiva ou individual e coletiva, pedido se
fundamentado em um paciente mas pedia a extensdo a outros com a condicdo
semelhante); existéncia de pedido liminar (antecipagdo de tutela ou liminar); decisao
do pedido liminar (deferimento ou indeferimento); existéncia de fundamentagéo da
urgéncia e emergéncia alegada no pedido; resultado em segunda instancia (favoravel
ao usuario, a0 SUS ou usuario-SUS) e o tipo de recurso julgado. Advogados,
Ministério Publico e Defensoria poderiam ser considerados representantes de acdes
tanto individuais como coletivas, de acordo com o descrito na acdo. (p. 3421)

Pelo que foi exposto, tem-se que a judicializacdo do acesso a medicamentos é um tema
complexo, que envolve diversas variaveis, que sao passiveis de analise para definir o perfil
desse tipo de demanda. A partir dessa definicdo, as conclusdes alcangadas podem contribuir
para a melhoria dos servicos publicos de satde e também na conducao dos processos pelo Poder

Judiciario.

5 — CONSIDERACOES FINAIS

O alcance forcado a medicamentos por meio do Poder Judiciario € um tema complexo,
que parte da premissa de que o Estado em algum momento falhou em sua prestacdo
jurisdicional, pois negou o acesso administrativamente.

A DUDH foi um marco para o reconhecimento da sade como um direito humano, pois
foi atraves dela que se induziu a pensar em satde como uma necessidade Estatal, um direito de
todos os individuos. Foi por influéncia da DUDH e pela contribuicdo de diversos dispositivos
infraconstitucionais e acGes estatais na seara sanitaria, que a CF de 1988, afirmou a saide como
uma garantia de todos e dever do Estado, demonstrando, assim a sua grande importancia na
afirmacéo dos direitos humanos.

A salde publica passou por grandes transformacdes, avancos e retrocessos ao longo da
historia brasileira, oportunizando uma evolucdo notdria nos direitos e garantias da populacédo
na seara sanitaria. Se um dia o acesso a salde publica era restrito aos trabalhadores formalmente
registrados, hoje ela é formalmente assegurada a todas as pessoas, de forma universal e

descentralizada.
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A CF de 1988, ao constitucionalizar de forma inédita a saude, a elevou ao status de
direito fundamental, social e humano. Além disso, tornou o direito a satide um sinénimo de
conquista social, e que deve ser fomentado pelo Estado.

A partir da negativa administrativa por parte do Estado, o direito a salde pode ser
buscado via judicial com amparo na Constituigdo Federal, visto que as normas constitucionais
ganharam eficécia juridica a partir do movimento juridico-académico da doutrina brasileira da
efetividade e, com forca normativa, o texto constitucional se tornou o principal fundamento da
judicializacdo de medicamentos como forma de acesso ao direito a satde. Ainda assim, o tema
possui complexidade e controvérsia juridica e académica que merecem ser estudadas em um
proximo trabalho.

As caracteristicas da judicializacdo dos medicamentos variam de acordo com 0S
objetivos das pesquisas, mas podemos identificar como importantes algumas que s&o comuns,
tais como: se a acdo é individual ou coletiva; se os medicamentos pedidos estdo nas listas
oficiais das politicas publicas de saude ou séo alternativos e experimentais; se 0s medicamentos
sdo prescritos por médicos do SUS ou particulares; e a representacdo juridica do autor. Esta
identificacdo das caracteristicas da busca via judicial de medicamentos é um primeiro passo
para aprofundar o debate.

Conclui-se que uma forma de analise é com base em dados significativos que podera se
evidenciar os beneficios e prejuizos da atuacdo judicial na garantia do direito a salde e sua
relacdo com a politica de satde estabelecida. A partir da identificacdo de caracteristicas comuns
da judicializacdo dos medicamentos, é possivel elaborar um formulério e pesquisar 0 quanto
estes aspectos se aplicam no ambito local em uma pesquisa posterior. Como verificado pela
doutrina, é pertinente debater sobre o papel do Judiciario em relagdo a protecdo ao direito a

salide para avancar no aprimoramento do SUS e, consequentemente, da cidadania.
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