CICLO DE DEBATES - JUDICIALIZAGAO DA SAUDE
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Orgaos e
entidades
presentes

Associacido Mineira de Municipios — AMM

Caixa de Assisténcia a Saude da Universidade — CASU-UFMG

Conselho Municipal de Saude — Belo Horizonte

Conselho Regional de Enfermagem de Minas Gerais — Coren-MG

Conselho Regional de Farmacia de Minas Gerais — CRF-MG

Conselho Regional de Fisioterapia e Terapia Ocupacional de Minas Gerais — Crefito-4

Conselho Regional de Medicina Veterinaria de Minas Gerais — CRMV-MG

Federagao das Santas Casas e Hospitais Filantropicos do Estado de Minas Gerais — Federassantas
Instituto Brasileiro de Estudo e Desenvolvimento do Setor de Saude — Ibedess

Nucleo de Atendimento a Judicializagao da Salude — Secretaria de Estado de Saude de Minas Gerais
Secretaria de Estado de Saude de Minas Gerais — SES

Secretaria Municipal de Saude de Belo Horizonte — SMSA

Sindicato dos Enfermeiros do Estado de Minas Gerais

Sindicato dos Médicos de Minas Gerais — Sinmed-MG

Sindicato Unico dos Trabalhadores da Saude de Minas Gerais — Sind-Saude

Tribunal de Contas do Estado de Minas Gerais — TCE-MG

Tribunal de Justica do Estado de Minas Gerais — TIMG

Parlamentares
e assessorias

Deputado Antonio Jorge

Deputado Doutor Wilson Batista

Assessoria do Deputado Arlen Santiago
Assessoria do Deputado Bonifacio Mourao
Assessoria do Deputado Doutor Wilson Batista
Assessoria do Deputado Glaycon Franco

Geréncia-Geral de Apoio as Comissoes — Geréncia de Apoio a Eventos das Comissoes
Geréncia-Geral de Consultoria Tematica — Geréncia de Saude, Trabalho e Assisténcia Social
Geréncia-Geral de Consultoria Tematica — Geréncia de Direito Constitucional e Administracdo Publica

Assessoria Geréncia-Geral de Imprensa e Divulgacao — Geréncia de Jornalismo
ALMG e : T
Geréncia-Geral de Projetos Institucionais
Geréncia-Geral de Relacdes Publicas e Cerimonial — Geréncia de Rela¢des Publicas
Geréncia-Geral de Radio e Televisdo — Geréncia de Reportagem
Pauta Abertura
Prevista Apresentacao dos convidados
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Apresentacao da GPI — Construgdo dos eventos institucionais pela ALMG

Apresentacao da GRPC — Apresentacao de atuacio e cronograma para producéo das pecas de comunicacao
Sugestbes de objetivos para o Ciclo de Debates

Apresentacao de Proposta de Sistematizacdo Tematica do Ciclo de Debates

Marcacao da préxima reuniao preparatéria

Encerramento

Transcurso
da reuniao /
pontos
importantes

Coordenagao da reunido: deputado Wilson Batista e deputado Anténio Jorge.

Breve apresentacao dos participantes: nome e instituicado que representa.

Foi apresentada a sugestao de objetivos gerais e de programacao sistematizada pela equipe técnica a partir das propostas
apresentadas na reunido anterior, e ressaltado seu carater de sugestao.

Comentou-se que a proposta abordou bem os aspectos juridicos e que faltaram aspectos sanitarios, e sugeriu-se que o
painel 2, que trata da medicina baseada em evidéncias, seja ampliado para abordar mais temas.

Foi informado aos participantes que as tematicas definidas para o ciclo de debates também serdo abordadas no interior do
Estado, em audiéncias publicas da Comissao de Saude que buscardo reunir os gestores de saude municipais e fardo um
levantamento dos principais problemas, para serem debatidos no sentido da busca de solu¢des no evento final.

Sugeriu-se que se disponibilize um espago para modulos de opinides de especialistas, que seja um espaco de tema livre
para que os técnicos falem sobre o que julgam mais importante.

Foi sugerida a utilizagdo do espacgo do saguao da ALMG para exposicao de pdsteres de pesquisas cientificas atinentes a
tematica durante a realizacédo do evento.

Foram lidos as sugestdes de objetivos, e comentou-se que ha espago para a inclusdo de mais objetivos. Foi sugerida a
inclusdo de um objetivo sobre a forma de remuneragédo praticada hoje pelo SUS.

Foi comentada a dificuldade do acesso a informacdes e criticada a pagina de internet do Ministério da Saude; por exemplo:
para saber se um medicamento é incorporado ou nao deve-se ler os protocolos, e ndo ha como pesquisar a partir do nome
do medicamento. Sugeriu-se que se debata essa tematica: como melhorar o acesso a informacdes, tanto para a populagao
quanto para os operadores da saude e da justica.

Foi ressaltado que ha tecnologias para gerar a transparéncia das informagdes, e afirmou-se que seria uma grande
contribuicdo se o governo do Estado uniformizasse e disponibilizasse todos os status das a¢bes e procedimentos.

Foi informado que o judiciario esta discutindo a criagdo de mediagéo e conciliagdo prévia, para que as demandas possam
ser solucionadas sem abertura de processo.

Foi relatada a iniciativa de sucesso de parceria publico-privada entre a Federagao Nacional das Cooperativas Médicas —
Fencom — e a prefeitura de Belo Horizonte para a realizagdo de alguns procedimentos cirdrgicos que nao eram
remunerados da maneira adequada, resolvendo a questdo de revisao dos valores de tabela e da distribuicdo do dinheiro
do SUS.

Mencionou-se que ha 90 mil processos na area de saude e cerca de 30 liminares pré-fabricadas diarias, e comentou-se as
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dificuldades do juizes, que estdo na posi¢do de serem os ultimos a errar em questdes relacionadas a vida humana, cujo
valor ndo pode ser dimensionado e é tomado como supremo pela Constituicdo. No entanto, ha muitos direitos
constitucionais ainda n&o garantidos; o cidadao tem o direito de busca-los na justica, mas isso tem um custo para a
comunidade, em gastos publicos, e infelizmente na area da saude ainda se soma a questdo do interesse mercantil da
industria.

Foi relatado que o numero de servidores publicos da saude em relagdo ao total da populacdo é baixo para um
atendimento integral, e sugerido que as solugdes ndo podem ser imediatistas, como foi o caso do “Mais Médicos”, mas
devem incluir a criagdo de um plano de carreira para os medicos, garantindo n&do s6 a remuneragdo mas também a
qualificagao.

Foram apresentadas as seguintes propostas para a questdo da judicializacdo da saude: fomentar a eficacia da gestao;
criar mecanismos de oitiva da populagdo; aplicar a teoria dos diadlogos constitucionais, que traz um modelo nao
adversarial; e criar as camaras técnicas em municipios, similares a algumas iniciativas ja implementadas e inspiradas em
modelos internacionais.

Foi apontado que ha médicos em numero suficiente no pais, mas muitos nao estdo dispostos a trabalhar pela
remuneracao oferecida pelo SUS.

Foi sugerida a incorporagao das operadoras da saude suplementar na tematica e nos objetivos do evento, uma vez que os
problemas em questdo ndo impactam apenas a saude publica.

Relatou-se que muitos procedimentos de alta complexidade de usuarios do sistema suplementar tém sido feitos no SUS,
gerando questdes complexas de ressarcimento, e afirmou-se que os exemplos chileno e holandés podem ser muito Uteis
para nds, uma vez que esses paises possuem uma lista unica de procedimentos para o sistema publico e o sistema
suplementar.

Relatou-se a iniciativa de criagdo de um Nucleo de Avaliagdo de Tecnologias em Saude — Nats — junto ao TJSP, com
ligeiras diferengas em relagcdo ao trabalho feito em Minas, priorizando a mediagdo e os procedimentos de urgéncia e
emergéncia.

Solicitou-se uma ampliagcao do debate em relagdo a questdo do fornecimento de medicamentos, propondo-se debater o
financiamento da assisténcia farmacéutica.

Sugeriu-se a participacao e parceria dos diversos conselhos de classe (de Medicina, Farmacia e outros) nas camaras de
conciliagdo prévia, e que elas sejam implementadas de acordo com as comarcas do Judiciario e com as Geréncias
Regionais de Saude — GRS no Estado.

Foi ressaltada a importancia de estabelecer uma Comissdo de Farmacia e Terapéutica estadual para atuar frente a
judicializagao.

Foi proposto que se debata o reflexo da priorizacdo e fortalecimento da atencdo primaria/basica em relacdo a
judicializac&o, tendo como exemplo as experiéncias exitosas, tanto no pais quanto internacionais.

Colocou-se a necessidade de inclusdo de mais profissionais de saude e de farmacéuticos nas equipes multiprofissionais,
que no Programa Saude da Familia, por exemplo, estdo limitadas a dois ou trés profissionais.
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Foi relatado o caso de uma crianga que foi levada aos EUA para o transplante de seis érgaos, que é algo impraticavel e
nao deveria uma opgao plausivel, mas foi conseguida na justica devido a interpretacdo dada a integralidade; foram
relatados também casos de pacientes que passam anos em UTls, gerando gastos injustificaveis.

Relatada experiéncia da Fundac&do Sesp, que nos anos 40 enviava equipes multiprofissionais de saude para regides
remotas, o que é um tipo de iniciativa que deveria ser resgatada.

Foi sugerida a primeira palestra magna aborde o tema “Histérico da judicializagdo em MG”; propds-se entdo que a palestra
trate do cenario nacional com enfoque especial para Minas, e que seja convidado representante do CNJ, sendo sugerido o
nome da Conselheira Deborah Ciocci.

Foi afirmado que precisamos tratar a melhoria da carreira de todos os profissionais que trabalham no SUS — tanto no nivel
estadual quanto no federal, em que se pode pelo menos provocar a discussdo —, e ndo apenas a carreira dos médicos,
como foi mencionado.

Relatou-se que a AMM recomenda aos municipios mineiros que n&o paguem o piso salarial nacional para os agentes da
atencao basica; a AMM justifica a recomendacgao pela falta de recursos e pela auséncia de regulamentacgio da Lei, o0 que
garantiria o repasse de recursos da Unido para pagar o piso.

Foi sugerido que o evento proponha compilar as estatisticas de judicializacao, estabelecendo as propor¢cbdes de quantos
casos se dao por medicamentos, por procedimentos cirdrgicos, por falta de equipamentos para exames, etc., com o
objetivo de nortear as estratégias e politicas publicas.

Foi mencionada a necessidade de incluirmos a representacdo da Fundagéo Ezequiel Dias nesse coletivo.

Foi colocada a questdo de que grande parte das pessoas que judicializam teriam condigdes de arcar com os custos
enquanto muitas pessoas sem recursos morrem sem judicializar; um dos objetivos deveria ser a busca de critérios para
triagem dos casos, para que n&o continue a situacédo de uns sem direitos e outros judicializando sem necessidade.

Com relagdo a equipamentos, afirmou-se que nao basta adquiri-los sem preocupacdo de estrutura (equipes e
manutencdo) e resultados; no Brasil, ocorrem doagdes de equipamentos e ambulancias para os municipios sem essas
consideracdes, gerando as vezes sucateamento sem utilizacado alguma.

Foi mencionada analise realizada em Sao Paulo sobre as conexdes entre atores como pacientes, médicos, laboratérios,
medicamentos e judiciario, em que se demonstrou a presenca de certos atores em mais casos de judicializagao. Propd-se
debater as relagbes entre empresas e profissionais da saude e do judiciario, ou pelo menos deixar o levantamento feito em
SP disponivel para os participantes do evento.

Mencionou-se pesquisa feita em S&o Paulo sobre a judicializagdo que mostrou que 60% dos casos se referem a
medicamentos, 20% a material, 10% a nutrigdo e 10% a procedimentos cirurgicos.

Mencionou-se que o TCE e seus membros possuem trabalhos académicos e estatisticos sobre os impactos orgcamentarios
da judicializagdo, como a desalocacgao de recursos — foram R$ 34 milhdes em 2009, e houve um salto para R$ 61 milhdes
em 2010.

Foi sugerida a inclusdo da questao estatistica e do impacto desalocativo no orgamento no painel 3, e apresentou-se o
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nome do presidente do TCE para ser expositor.

Foi proposta a discussdo do planejamento orgamentario, buscando uma revisdo dos percentuais que sao alocados nas
diversas areas da saude; foi relatada a dificuldade da area de vigilancia ambiental, essencial para a prevengao em saude,
que tem recebido apenas 2% do orgamento da saude.

Foi apresentado um esbogo do perfil das demandas judiciais no Estado: medicamentos, internagbes (urgéncia e e
emergéncia), procedimentos (desde mais simples até aos complexos, padronizados ou ndo no sistema) e solicitagcdes de
internagdes compulsérias de usuarios de alcool e drogas.

Afirmou-se que é visivel a questao do /lobby da industria pela incorporagdo de medicamentos, mas que nao se pode dizer
que esse seja o principal problema: foram mencionados os furos assistenciais € o sentimento de urgéncia das familias
(nem sempre comprovado clinicamente).

Mencionou-se o projeto do grupo de Pesquisa em Economia da Saude, da Faculdade de Medicina da UFMG,
recentemente aprovado no Ministério da Saude, de unificagcdo das bases de dados do Sistema Unico de Saude;
atualmente nao se consegue, por exemplo, visualizar a linha de cuidado do paciente no sistema.

Foi proposto que se debata a questdo da individualizagdo do tratamento: o SUS deveria trabalhar com a reserva do
possivel, priorizando o coletivo. Individualmente, discute-se o valor da vida, imensuravel;, mas & necessario garantir a
sustentabilidade do sistema, considerando o todo.

Afirmou-se que as normas operativas do SUS, que sdo nacionais mas pactuadas regionalmente, precisam de
amadurecimento e de melhor hierarquizacgéo.

Foi sugerido o tema das normas de operacionalizagdo do SUS para a palestra magna “Direito a Saude no Ordenamento
Juridico Brasileiro”.

Foi apontado o problema da politizacdo dessas regras, que com as trocas de gestdo do executivo sédo utilizadas para
favorecer regides, municipios e hospitais em questdes de referenciamento.

Esclareceu-se que as normas operacionais sao debatidas nas conferencias e sdo gerais; a questdo da politizagdo deve ser
tratada pelos 6rgéos fiscalizadores e o controle social, que devem denunciar os problemas para os 6rgaos competentes.
Foi sugerido que o painel 1 aborde inicialmente as estatisticas da judicializagdo no Brasil e seu impacto, e a partir dai se
discutam os temas ja propostos.

Foi manifesta preocupacdo com a recente decisdo do STF de repercussao geral que instituiu a solidariedade entre os
entes federados; era necessaria que houvesse uma ressalva para que a solidariedade fosse fracionada em casos em que
existe politica publica.

Afirmou-se que, juridicamente, ndo se discute a condicdo financeira para acesso ao SUS; o que se pode debater é o
acesso igualitario ao sistema.

Apontou-se que falta de regulacdo de prazo gera judicializagdo; se prazos estivessem estabelecidos e fossem cumpridos,
0 paciente ndo precisaria ir a justica.

Colocou-se que os hospitais filantropicos tém hoje uma grande desconfianga e temor em celebrar qualquer tipo de contrato
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com o Estado, uma vez que ndo se tem mais a negociacdo de uma tabela de valores para os procedimentos, e o Estado
paga posteriormente. Foi proposto que se debata o tema seguranca na celebragdo de contratos a partir do principio da
seguranga juridica.

Foi proposta a realizagdo de um quinto painel sobre a questdo dos recursos humanos na area de saude, abordada de
forma multidisciplinar e contemplando temas como qualificagao, remuneracao, carreira e condi¢cdes de trabalho.

Foi solicitado que se inclua no evento uma exposi¢do sobre o histérico de decisdes judiciais referendadas pela medicina
baseada em evidéncias coletado pela Escola Paulista de Medicina, e sugerido o nome de Alvaro Atalla como expositor.

Transcurso ) o ) ,
da reuniso / Foi proposta a realizagao de uma mesa redoAnda'l flrjal com os pglesltrqn’ies para que possamos embasar um consenso final
pontos num documentq que possa servir de referenc!a as diversas |n.st|tU|goes (ﬁanvolwda.s; apresgntou-se. um reparo §ot?re 0
importantes escopo de; um C|c_lo_de debates, que tem como insumo o_conhemmento € Nao possui um perfil propositivo; sua dindmica €
a de reunir especialistas sobre um tema ou recorte tematico, abordando a diversidade, e seu produto pode ser um relatério
técnico que reflete essa complexidade, ndao havendo disponibilizacdo de tempos e espagos para a construcdo de um
consenso.
Foi informado que a proposta de programacgado sera redesenhada contemplando todas as propostas colocadas nessa
reunido.
Foram passados os seguintes informes:
o O prazo para inscri¢ao na Jornada da Saude do CNJ se encerra hoje, dia 15 de abril.
o O TJMG promovera um evento sobre Judicializagdo da Saude em Alfenas no dia 24 de maio.
o O Instituto Rui Barbosa realizara o 1° Congresso Internacional sobre o Controle das Politicas Publicas, nos dias 6, 7 e 8
de outubro no Minascentro.
Préxima Dia 29 de abril, quarta-feira, as 9h30, na sala de reuniées da GPI (Rua Martim de Carvalho, 94, 12° andar — Santo
reuniao Agostinho — Prédio do Procon Assembleia).
Tarefas Solicitado as entidades parceiras que sejam trazidas sugestoes de objetivos gerais e de tematicas para os painéis

combinadas

do evento para a préxima reuniao, ou enviadas por e-mail para o enderec¢o: gpi@almg.gov.br.



mailto:gpi@almg.gov.br

