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JUDICIALIZAGAO DA SAUDE

Por Ana Carolina Morozowski

Nas proximas semanas, o Supremo Tribunal Federal julgara
se 0 poder publico é obrigado a fornecer medicamentos
de alto custo ndo incorporados as listas do Sistema Unico
de Saude. O julgamento sera uma oportunidade impar de
se estabelecer bases racionais e objetivas para a questéao,
tal qual foi feito em relagao & possibilidade de obrigar o
poder publico a fornecer medicamentos nao registrados na
Anvisa e em relagdo a solidariedade dos entes federados
para o custeio de tecnologias deferidas judicialmente e ndo
previstas no SUS.

O estabelecimento de regras objetivas se faz necessario
por dois fatores. O primeiro fator é a perspectiva de que
drogas cada vez mais caras ingressem no mercado, haja
vista a guinada da industria farmacéutica, que opta pelo
desenvolvimento dessas drogas em detrimento das de baixo
custo. Nesse cenario, pedidos de tecnoldgicos de alto custo
chegam corrigueiramente aos juizes do Brasil. A propdésito,
no més de maio, noticiou-se a aprovagao pelo FDA (Food and
Drug Administration) — 6rgdo americano similar & Anvisa -
do registro da droga mais cara do mundo, a Zolgensma,
produzida pela AveXis, da Novartis, para o tratamento de
atrofia muscular espinhal. Seu prego foi fixado em USS 2,1
milhdes de dolares. Certamente, chegardo pedidos dessa
droga aos juizes do pais.

O segundo fator diz a respeito & absoluta discrepancia de
decisdes judiciais que analisam pedidos de tecnologias
de alto custo, o que gera iniquidade e desorganizagdo no
sistema, mormente em razdo do crescimento exponencial
das agOes judiciais de saude e, consequentemente, dos
gatos da Unido, dos Estados e dos municipios com elas.
Os gastos do Ministério da Saude com a judicializagdo
cresceram 4.600% de 2007 a2018. Em 2016, esse ministério
despendeu RS 1.157.375.425,35 para atender apenas 1.262
pacientes. Estimasse que, em 2018, ele tenha gasto RS 1,3
bilhdes para cumprir as decisodes judiciais. Os Estados e os
municipios vém sendo ainda mais atingidos.

Diante disso, percebe-se que se faz necessario estabelecer
um norte ao Poder Judiciario para que haja um minimo de
homogeneidade nas decisGes proferidas nas agdes que
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envolvem pedidos de saude. Também se deve fixar limites
a concesséo de tecnologias em saude por decisao judicial,
baseando-se nos critérios de custo-efetividade, amplamente
utilizados nos processos de incorporagdes de tecnologias
das vérias de agéncias existentes em paises com sistema
de saude semelhante ao brasileiro.

Com estabelecimentos de bases sdlidas para a apreciagéo
dos pedidos deduzidos emjuizo, é possivel evitaraingeréncia
excessiva do Poder Judiciario das politicas publicas de
saude, ingeréncia essa que muitas vezes passa ao largo da
andlise de questdes de orgamento publico, bem como dos
impactos que uma decisdo que concede um tratamento
milionario pode gerar nas politicas publicas de saude ja
fixadas .

O juiz ndo pode decidir o processo apenas com base no
coragao. Caso contrario, certamente caira na armadilha
do “efeito de vitima identificavel”. Ndo se esta dizendo
com isso que o juiz ndo deva decidir pelo deferimento de
medicamentos de alto custo, mas sim, que ele deve estar
ciente de que, qualquer que seja sua decisdo, ele trara
beneficios e prejuizos e que ele deve ponderar os interesses
em jogo de forma racional.

Se decidir por determinar o fornecimento ao paciente,
deve estar ciente de que o dinheiro para o cumprimento
da decisdo sera remanejado dentro de um orgamento ja
existente e limitado, o que certamente implicara prejuizos a
uma coletividade. Por isso, ndo se pode atribuir ao juiz que
indefere o pedido de alguém acometido por doenga rara a
pecha de insensivel. A esse juiz ndo falta empatia. Ela esta
apenas sendo direcionada a outras pessoas.

Leia a integra

DECISAO DO STF SOBRE RESPONSABILIDADE SOLIDARIA
IGNORA REGRAS DE OURO DO SUS

Por Lenir Santos

0 Sistema Unico de Saude (SUS) nasceu na Constituigéo
de 1988 (artigo 198) como consequéncia do direito a saude
consagrado nos artigos 6° e 196. Sua concepgao teorica
é resultado do movimento denominado Reforma Sanitaria,
nascido nos anos 70 e implementado de modo parcial em
alguns programas, como o Programa de Interiorizagdo das
Agbes de Salde e Saneamento (Piass, 1979), as Agdes
Integradas de Saude (AIS, 1986) e os Sistemas Unificados
e Descentralizados de Saude (Suds, 1987) (Decreto 94.657,
de 1987).


https://www.interfarma.org.br/noticias/1928
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Seus idealizadores se inspiraram nos sistemas de saude
europeus de concepgao universalista, do qual é modelo o
sistemainglés (NHS), inspirado nas teorias de Beveridge, que
preconizava um sistema de acesso universal e igualitario,
financiado pelo Estado, implantado em 1948, no ano do
nascimento da ONU, da Organizagdo Mundial da Saude
(OMS) e da Declaragdo Universal de Direitos Humanos, que
dispds ser a salde, dentre outros, um direito natural do ser
humano, como defende Bobbio. O sistema de saude italiano
também serviu de inspiragédo para o SUS.

O Suds, o precursor mais proximo do SUS, visava unificar
servigcos de saude e descentralizar a sua execugdo entre
os entes federativos; tornar os servigos publicos, inclusive
os do Inamps, a ser extinto, de acesso universal; unir a
prevencao, até entdo destacado dos servigos curativos; unir
todo e qualquer servigos de saude em um unico 6rgao da
administragdo em cada esfera de governo, sob o comando
do secretario ou do ministro de Saude, o que se denomina
direcdo Unica em cada esfera de governo e determinar
serem 0s servigos publicos de saude gratuitos e todos eles,
0s publicos e os privados, de natureza publica (relevancia
publica).

Esses sdo os canones do SUS: um sistema unico de
responsabilidade dos trés entes federativos; de execugéo
integrada, em acordo com os niveis de complexidade
dos servicos; de acesso universal, igualitario, integral, sob
uma Unica diregdo em cada esfera de governo, sendo seu
primordial principio a garantia da salde, mediante medidas
que evitem o risco da doenga (seguranga sanitéria, social e
econdmica) e servigos que possam recuperar a salde das
pessoas ou minorar o sofrimento.

Por se tratar de um direito social que tem custo, e a
salde seja talvez uma das areas com maior custo, ndo
escapou a Constituicdo a garantia de recursos para o seu
financiamento, disposto no artigo 55 do ADCT, de que 30%
dos recursos do orgamento da seguridade social seriam
para o seu financiamento, até o advento da nova LDO (1990).

Foia partir dai que se comegou a escrever e praticar de modo
concreto as concepgdes tedricas da saude por diversos
atores; alguns, verdadeiros evangelistas — aquele que traz a
boa-nova, que na Grécia antiga era merecedor de um prémio
—; outros que, paulatinamente, distorcem a boa-nova: uns
por ndo compreendé-la (pai perdoai-os, eles ndo sabem o
fazem); outros, deliberadamente, por ndo serem simpaticos
a boa-nova. O melhor seria, como Saramago, em sua obra O
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Evangelho segundo Jesus Cristo, que o préprio SUS pudesse
ser aplicador da boa-nova para ndo haver distorgao.

Mas o que é essa boa-nova nos dias de hoje? Em seu inicio
— a partir da Reforma Sanitdria — havia um alinhamento
conceitual que deu origem ao texto constitucional e a
lei organica (Lei 8.080, de 1990). Mas, a partir de sua
implementa¢do no governo Fernando Collor, comegaram-
se as distorgbes, com os vetos a Lei 8.080, de 1990, que
excluiu dois pontos primordiais do SUS: a participagao da
comunidade e as transferéncias da Unido para os estados
e municipios. Apds intensa negociagdo com o Legislativo
e o Executivo, foi aprovada a Lei 8.142, que recuperou sua
espinha dorsal, o financiamento tripartite e a participagéo
social.

Ao longo de 30 anos, a boa-nova, em muitos momentos,
deixou de sé-la, sendo preciso uma legido de pessoas a
lutar pela sua manutengao. Até que no inicio dos anos 2000
a judicializagdo da saude comegou a tomar proporgdes
inéditas, chamando a atencdo dos gestores da saude,
estando hoje no patamar de 2 milhGes de agdes judiciais.
Nesse ponto o SUS comega a ser escrito e interpretado
por novos atores, a partir de concepgdes variadas e muitas
vezes distantes daquelas proclamadas pelos evangelistas
sanitarios quando pregaram a boa-nova do SUS.

Primeiramente, os equivocos conceituais do Executivo de
trazer para a casa nova a casa velha, como é exemplo a
tabela de procedimentos do Inamps, até que surgiu novo
ponto nevralgico no tocante a interpretagao do SUS, o Poder
Judiciario. O fenémeno da judicializagdo da saude, que se
estende por mais de duas décadas, sempre crescente e
sem solucdo aparente, tendo em vista a autonomia e vida
propria alcangadas, dispensando os canones do SUS, suas
diretrizes organizativas, o planejamento, os planos de salde
e suas programagdes anuais, causando sérios embaragos
a sua organizagao.

A recente decisdo do STF, nos dois julgamentos ocorridos
nos dias 22 e 23 de maio, ndo perdeu esse viés de ndo
considerar as regras organizativas do SUS. Na pauta, estava
previsto o julgamento de trés agdes versando sobre a saude:
a ADI 5.595, com medida liminar concedida pelo ministro
Lewandowski, que trata do financiamento da saude, uma
das principais causas de sua intensa judicializagédo, dado o
inconteste subfinanciamento. Tal agéo foi retirada de pauta,
exatamente a que se ocupa da macrojustiga, uma vez que
sem recursos suficientes de nada adianta definir quem
€ o responsavel ou nao pela garantia de medicamento. O
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segundo, o julgamento sobre concessédo de medicamento
de alto custo néo registrado na Anvisa e, por consequéncia,
ndo incorporado no SUS (RE 657.718, relator ministro Marco
Aurélio) foi julgado e concluido; e, por ultimo, a agdo que
julgaria a responsabilidade solidaria nas demandas contra o
sistema publico de saude (RE 855.178, relator ministro Luiz
Fux).

Com a ADI, que da substrato as demais, adiada, foi julgado o
RE 657.718, que discutia a tese de ser o Estado responsavel
pela garantia de medicamento sem registro na Anvisa. Uma
dascausasdajudicializagdo,aprincipal,éosubfinanciamento
da saude, que desde a EC 95, de 2019, vem suprimindo
recursos. Se antes se mantinha num patamar de recursos
mais ou menos igual, mas sem progressividade, doravante,
a regressividade se faz presentes, sendo que, por 20 anos,
desconsiderara: i) o aumento populacional; ii) a mudanga do
perfil epidemiolégico da populagdo que envelhece — e, se
hoje representa 13%, daqui ha 20 anos serdo 29%, segundo o
IBGE —; iii) a inflagdo da saude, sempre superior aos indices
oficiais, o IPCA; iv) as novas tecnologias, sempre caras, e
as velhas ainda ndo incorporadas; v) a necessidade de se
preencher os vazios assistenciais; vi) a violéncia urbana que
encarece o SUS, dentre outros fatores. Contudo, disso nédo
se fala.

Discutir a obrigatoriedade de garantir medicamentos sem
discutirofinanciamento é optar pela microjustica, comobem
afirma Elida Graziane, numa visdo miope e opaca do SUS,
pois tudo nos leva a crer que ajudicializagéo, que ultrapassa
mais de 2 milhGes de agdes, ganhou vida prépria, vivendo
de si mesma, autonomamente reescrevendo os conceitos
do SUS e assim interditando a boa-nova que a Constituicéo,
como evangelista dos anos 1980, conseguiu difundir.

O julgamento do RE que discutia a garantia pelo Estado de
medicamento sem registro na Anvisa fixou a tese abaixo,
tendo sido vencidos os votos dos ministros Dias Toffoli e
Marco Aurélio, que defenderam a vedagao do fornecimento
demedicamento, semaexcegao criada. Eisatese vencedora:

1) O Estado ndo pode ser obrigado a fornecer medicamentos
experimentais.

2) A auséncia de registro na Anvisa impede, como regra
geral, o fornecimento de medicamento por decisao judicial.

3) E possivel, excepcionalmente, a concessdo judicial de
medicamento sem registro sanitario, em caso de mora
irrazoavel da Anvisa em apreciar o pedido (prazo superior
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ao previsto na Lei 13.411/2016), quando preenchidos trés
requisitos:

| - a existéncia de pedido de registro do medicamento no
Brasil, salvo no caso de medicamentos o6rféaos para doengas
raras e ultrarraras;

Il - a existéncia de registro do medicamento em renomadas
agéncias de regulagao no exterior;

Il - a inexisténcia de substituto terapéutico com registro no
Brasil.

4)Asagdesquedemandemofornecimentodemedicamentos
sem registro na Anvisa deverdo ser necessariamente
propostas em face da Uni&o.

A decisdo do STF, no tocante ao fornecimento de
medicamento sem registro na Anvisa, demonstrou que nem
todos os ministros tém conhecimento do SUS, tanto que por
diversas vezes durante o julgamento foi mencionado ser a
Anvisa a fornecedora de medicamento para a populagao,
e ndo o SUS. Mas, por outro lado, outros ministros bem
discorreram sobre o papel da Anvisa e da Conitec.

Ao assentarem a vedagdo de garantia pelo Estado de
medicamento sem registro na Anvisa, uma boa-nova foi
anunciada, tanto quanto a fixagdo de sera Unido a legitimada
para responder pelas agdes quando ndo ha incorporagao,
por ser sua a competéncia de incorporar medicamentos no
SuUs.

Contudo, criar excegao que pode virar regra, e as industrias
farmacéuticas estdo ai para comprovar, mantendo-se o
SUS refém dos custos que tal determinagéo ird produzir,
é uma visao perigosa; nem mesmo foi considerado dentre
0s requisitos da excegao a obrigatoriedade de a Conitec
se manifestar quanto ao medicamento em questéo,
emitindo seu parecer, o que poderia dificultar a excegédo se
transformar em regra. A Conitec deve sempre ser ouvida
guanto a qualguer medicamento ou tecnologia que o SUS
venha a custear.

Por outro lado, no julgamento do RE 855.178, que analisava a
divisdo de responsabilidade, o STF se manteve conservador
ao aplicar o amplo conceito de solidariedade entre os
entes federativos nas responsabilidades comuns do artigo
23 da Constituicdo, que no tocante ao SUS ndo é cabivel
por motivos de ordem conceitual, constitucional, legal e
decretual, dentre eles, a forma organizativa do sistema que
determina a integragdo das acgdes e servigos de saude dos
entes federativos em rede regionalizada (regides de salde) e
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hierarquizada quanto a complexidades dos servigos, sendo
que essa hierarquia ndo significa responsabilidade solidaria,
mas, sim, compartilhamento de agdes e servigos, sob a
responsabilidade de cada ente per se.

Fixou o STF, por maioria, a tese de que ‘os entes da
federagdo, em decorréncia da competéncia comum, sao
solidariamente responsaveis nas demandas prestacionais
na area da saude e, diante dos critérios constitucionais de
descentralizagé@o e hierarquizagdo, compete a autoridade
judicial direcionar o cumprimento conforme as regras de
repartigao de competéncias e determinar o ressarcimento
a quem suportou o 6nus financeiro’.

Se 0 SUS se organiza em regido de saude e conforme o
Decreto 7.508, de 2011, que regula a Lei 8.080, de 1990, e
a define com a finalidade de conformar tanto a populagéo
usudria dos servigos como o rol de servigos da regido, nao
podem usudrios residentes em outra regiao que disponha do
mesmo servigo fazer escolhas, usando de modo aleatdério
0O sistema.

Ora, se ndo se pode de modo originario utilizar servigos
fora das portas de entrada e das referéncias do SUS,
como poderia demandar em juizo de modo aleatério? O
que é vedado originariamente ndo pode ser permitido na
propositura de uma agéo judicial.

N&ao é crivel que o usudrio possa demandar de modo
aleatdrio qualquer ente da federagéo para fazer completar
a sua terapéutica, quando o SUS tem portas de entrada e
sistema regionalizado (regido de saude e redes de ateng&o)
e referenciado.

Se ndo cabe a um municipio — ou se o sistema lhe veda —
criar um hospital sem densidade populacional compativel
com servigo, como poderia ser responsavel pelo servico?

Decidir que cabe a autoridade judicial direcionar o
cumprimento conforme as regras de reparticdo de
competéncias e determinar o ressarcimento a quem suportou
o énus financeiro cria mais complexidades a judicializagdo
e mantém o problema em aberto. Se conceder o pedido,
devera a autoridade direcionar o seu cumprimento ao
ente federativo responsavel pela agdo ou determinar o
ressarcimento a quem suportou o 6nus financeiro (que
somente se saberd depois de cumprida a decis&o), o que
também causaradificuldades praticasatodos osenvolvidos.
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O direito a saude é responsabilidade de todos os entes
federativos, mas ndo de modo igual; a cada ente é
definida responsabilidade especifica, tanto que o contrato
organizativo da agdo publica da saulde, previsto no artigo
33 do Decreto 7.508, de 2011, dispde sobre a pactuagao
das responsabilidades de cada ente na regido de salde;
lamentavel que, passados oito anos, os contratos ndo
existam por omisséo dos gestores publicos. Contudo, ndo
parece também que a autoridade judicial exija o contrato
para compreender de quem é a responsabilidade pela
prestagao do servigo.

Como poderia ser acionado um municipio de pequeno porte
para a realizagao de um transplante quando mesmo se ele
quisesse ndo poderia realiza-lo por ferir a organizagédo do
SUS? Se a responsabilidade solidaria fosse demandada
num caso de vigilancia sanitaria, como poderia o usuario
escolher o ente federativo que Ihe aprouvesse? O SUS ndo
compreende tdo somente servigos de recuperagdo da
saude, mas também servicos de protegdo e promogao,
sendo a seguranga sanitdria seu principio preponderante
por visar ndo permitir que as pessoas adoegam. O direito
publico subjetivo do cidaddo nédo sera ferido pelo fato de se
ver obrigado a acionar o ente responsavel pelo servigo.

Os ministros do STF, ao decidirem ser a saulde
responsabilidade solidaria dos entes federativos, nédo
reconhecem regras de ouro do SUS, que é ser sistémico
e organizado em regides de saude. No caso de o cidadédo
poder demandar qualquer ente federativo, mesmo que este
nao integre a regido de salde, mais décadas serdo perdidas
na conquista da efetividade da regido de saude. N&o ha
SUS sem regido de saulde, é assim em todo os paises que
mantém servigos de salde de acesso universal. Ndo faz
sentido o usuario escolher o ente a ser demandado quando
nao pode fazé-lo quando acessa os servigos diretamente,
devendo submeter-se as portas de entrada do SUS. As boas-
novas do SUS estdo sendo deitadas fora.

FONTE CONJUR

DESVINCULAGAO ORGAMENTARIA: AVANGOS E RECUOS
NO FINANCIAMENTO DA SAUDE

Por Lenir Santos e Francisco Funcia

O ministro da Economia, em entrevista ao jornal O Estado
de S. Paulo, defendeu a desvinculagéo total do orgamento
publico (100%), afirmando, em dado momento, que os
parlamentares ficam escondidos atrds de um documento
escrito hd 30 anos[1]. Preliminarmente, cabe dizer que,
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como ndo veio a lume o texto sobre a referida proposta,
nossos comentarios sao no campo das hipoteses e
gue causou estranheza o fato de despesas de carater
obrigatdrio e continuado, como saude e educagao, por
serem clausulas pétreas em decorréncia do disposto no
artigo 60, paragrafo 4°, IV, da Constituigao, estarem no bojo
da flexibilizagdo. Alias, para desvincular 100% do orgamento
para disponibiliza-lo ao Legislativo, muito haveria que ser
alterado, pois sdo obrigatérios o pagamento dos saldrios
dos servidores, as despesas com previdéncia e 0s encargos
da divida, dentre outros, além da necessidade de uma ampla
reforma tributaria. Esse tema foi bem tratado por Fernando
Scaff nesta ConJur.

Além disso, essa proposta despreza o ciclo orgamentario
e seus instrumentos (Plano Plurianual, Lei de Diretrizes
Orgamentdrias e Lei Orgamentaria Anual) por defender a
“desvinculagao” e “flexibilizacdo” do orcamento — pilares
da gestédo fiscal responsavel estabelecidos pela Lei de
Responsabilidade Fiscal.

Leia a integra

DESVINCULAGAO ORGAMENTARIA: ANALISE DE CENARIO
NO SUS

Uma possivel proposta de desvinculagdo orgamentdria
anunciada pelo governo federal tem causado discussdes
entre aliados e opositores do governo. Se aprovada a
proposta, politicas publicas como salde e educagdo devem
sofrer maior impacto, uma vez que a desvinculagdo nédo
pode ser aplicada a compromissos assumidos, tais como
Previdéncia Social e 0 pagamento de servidores do Estado.

Em se tratando do financiamento da saude, o Conselho
Nacional de Secretarias Municipais de Saude (Conasems)
elaborou a nota técnica “Desvinculagdo orgamentaria e o
financiamentodasaude’emquedefendequeadesvinculagdo
de receitas destinadas a execucao das politicas essenciais
para o desenvolvimento social apresenta-se como risco de
fragilizar o financiamento desses segmentos. O documento
elaborado pelo Conasems, foi apresentado nesta quinta-feira
(4) durante Audiéncia Publica na Comisséo de Seguridade
Social e Familia na Camara dos Deputados. Na ocasiéo, o
Banco Mundial também apresentou o relatério “Propostas
de reformas do Sistema Unico de Saude brasileiro’.

A andlise aponta que o Estado, procurando garantir a
sustentabilidade fiscal, pode se enfraquecer como agente
promotor e garantidor do desenvolvimento nacional e
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redutor das desigualdades sociais e regionais. Outro ponto
destacado no texto trata da questdo das concessées
de renuncia fiscal feitas nos ultimos anos, em todas as
esferas de governo. Segundo dados divulgados em 2018
pela Secretaria de Acompanhamento Fiscal, Energia e
Loterias, o Governo Federal concedeu, entre os anos de
2003 e 2017, em subsidios — entre despesa (beneficios
financeiros e crediticios) e receita (gastos tributarios) —
aproximadamente RS 4 trilhdes. Significa dizer que a cada
13 anos, um orgamento da Uni&o é oferecido em subsidios.
Tomando como base o orgamento do Ministério da Saude
de aproximadamente RS 130 bilhdes, a Unido oferece
anualmente em subsidios o montante equivalente a dois
orgamentos da pasta.

Subfinanciamento do SUS

Nos ultimos 30 anos, o financiamento da saude vem sendo
debatido em varias instédncias e ha um consenso quanto
a insuficiéncia de recursos para viabilizar um sistema
universal, garantido constitucionalmente, em um territério
continental e com mais de 200 milhdes de habitantes. A
Emenda Constitucional 29/2000 prevé a obrigatoriedade
de aplicagdo de valores minimos dos orgamentos dos trés
entes da federagéo: Unido, 15% da Receita Corrente Liquida
(RCL) em 2017, atualizada ano a ano pelo IPCA; Estados,
12% do montante arrecadado e municipios 15% do valor
arrecadado. Entretanto, no ano de 2017, enquanto a Unido
aplicou RS 6 bilndes acima do minimo e os estados RS 8,3
bilhdes, os municipios aplicaram RS 31,4 bilhdes a mais do
gue o minimo.

Onerando os municipios

O Conasems defende que é imprescindivel fazer debate
amplo sobre a desvinculagdo orgamentdria a fim de analisar
os impactos finais para cada ente da Federagdo. Uma
possivel desvinculagao apresenta-se, a primeira vista, como
opgao interessante as trés esferas de governo, no entanto,
o financiamento da salde, para a maioria dos estados,
apresenta-se como liberdade de aplicar aguém do quase
minimo que ja o fazem.

Ja 0s municipios ndo teriam a mesma opgao, vez que ano
apo6s ano injetam volumes cada vez maiores de recursos
objetivando manter ou ampliar o atendimento aos cidadaos.
Neste cenario, a desvinculagdo pode produzir o colapso
financeiro dos Municipios ou ainda a impossibilidade da
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manutencao e ampliagdo das agbes e servigos publicos
de saude. Uma diminuicdo na destinagao de recursos
financeiros a saude implicaria em fechar servigos de saude
dedicados a populagdo. Os municipios estdo em uma
posigéo na qual uma diminuicédo de recursos destinados a
saudesdseriapossivelmediante oaumentodacontrapartida
do financiamento por parte da Unido e dos Estados.

Leia a analise técnica na integra clicando aqui

Leia a integra

DESTAQUES

DEMANDAS JUDICIAIS RELATIVAS A SAUDE CRESCEM
130% EM DEZ ANOS

Jeferson Melo - Lenir Camimura Herculano

Entre 2008 e 2017, o numero de demandas judiciais
relativas a saude registrou um aumento de 130%, conforme
revela a pesquisa “Judicializacdo da Saude no Brasil: Perfil
das demandas, causas e propostas de solugdo’. O estudo,
elaborado pelo Instituto de Ensino e Pesquisa (Insper) para o
Conselho Nacional de Justiga (CNJ), mostra que, no mesmo
periodo, o numero total de processos judiciais cresceu
50%. O levantamento foi divulgado em (18/3) durante a lll
Jornada de Direito da Saude, em Sao Paulo.

Além de investigar a evolugao das agdes judiciais motivadas
por questionamentos no segmento de saulde, a pesquisa
tem o objetivo de contribuir para a compreensdo da
judicializagdo do tema e oferecer elementos que orientem
a adogdo de politicas judiciais que aprimorem a solugdo de
conflitos na area. O evento contou com a participagao do
conselheiro Arnaldo Hossepian e da diretora-executiva do
Departamento de Pesquisa Judicidria do CNJ (DPJ/CNJ),
Gabriela Soares, e dos professores do Insper Paulo Furquim
e Fernando Aith. “Fizemos a pesquisa pela relevancia do
tema e porque ainda ndo existem dados nacionais que
permitam identificar informagbes mais especificas das
acOes, como valores, motivos e decises. O CNJ esta
trabalhando no desenvolvimento do projeto da Replicagao
Nacional, por meio do qual sera possivel obter informagées
dos processos em tramite, e assim produzir diagnosticos
e conhecer padroes das agbes sobre salde e de outras
demandas judiciais”, disse Gabriela Soares.
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A pesquisa identificou que o setor de saude foi responsavel
por 498.715 processos de primeira instancia distribuidos
em 17 tribunais de justiga estaduais, e 277.411 processos
de segunda instancia, distribuidos entre 15 tribunais de
justica estaduais. Os numeros refletem no orgamento do
Ministério da Saude, que registrou um crescimento, em
sete anos, de aproximadamente 13 vezes nos gastos com
demandas judiciais, alcangando RS 1,6 bilhdo em 2016.
"Utilizamos uma variedade de dados de gestéo processual,
no periodo de 2008 a 2017, registrando o aumento da
judicializagdo do periodo em 130%. Verificamos também
gue apenas um pequeno numero de decisdes cita 0s 6rgaos
que qualificariam as decisGes, como os NATs e o Conitec.
Esse resultado reforga a atuagao do CNJ na consolidagéo e
organizagdo dos NATs em uma plataforma e fortalecé-los,
como tem sido feito com o e-NAT Jus", afirmou o professor
Paulo Furquim durante apresentagao da pesquisa.

MINISTRO DIAS TOFFOLI DISCUTE JUDICIALIZAGAO DA
SAUDE COM GOVERNADORES

O presidente do Supremo Tribunal Federal (STF), ministro
Dias Toffoli, recebeu, em 9/5 , 12 governadores para tratar
de acgdes em tramite na Corte sobre a responsabilidade
solidaria dos entes federados no dever de prestar assisténcia
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a saude, o fornecimento de remédios de alto custo néo
disponiveis na lista do Sistema Unico de Saude (SUS) e
daqueles nao registrados na Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitéaria (Anvisa).

O ministro afirmou que pretende esgotar o julgamento dos
Recursos Extraordinarios (REs) 657718, 566471 e 855178
neste primeiro semestre. As a¢des estao pautadas para a
sessdo plenaria do proximo dia 22. A Proposta de Sumula
Vinculante (PSV) 4, que trata do tema, sera retirada da pauta
para uma melhor avaliagao.

Toffolidefendeu que é precisorefletir sobre deciséesjudiciais
que interfiram na gest&o publica. "0 Poder Judiciario tem que
se autoconter um pouco mais. Temos o limite do possivel. A
Unido, os estados e os municipios tém dificuldades fiscais.
Aideia é estabelecer parametros nas trés agbes para termos
seguranga juridica”, afirmou.

gastaram, no ano passado, RS 17 bilhGes devido a
judicializagdo da saude, sendo que esses recursos nédo
estavam previstos nos seus orgamentos.

Leia a integra

SAUDE MENTAL

SENADO APROVA PROJETO QUE PREVE INTERNAGAO
INVOLUNTARIA DE DEPENDENTES QUIMICOS

Pedido pode ser feito pela familia ou pelo responsavel e
tem que ser autorizado por um médico. Na lei atual, ndo é
possivel a internagdo contra a vontade do dependente.

O Senado aprovou o projeto que muda a politica nacional
de drogas e prevé internagao involuntaria de dependentes
quimicos.

A dependéncia quimica se tornou um problema social e de
saude publica no pais. Um dos principais pontos do projeto
aprovado € a internagao involuntaria, sem o consentimento
do dependente de drogas.

A internacdo so podera ser feita com autorizagdo de um
médico, que devera levar em conta a avaliagdo sobre o tipo
e a quantidade da droga e a comprovagao de que ndo cabe
alternativa terapéutica. Nesse caso, o dependente sé podera
ser internado em unidades de salde ou hospitais gerais que
tenham equipes multidisciplinares e, no maximo, por trés
meses.

InfoCAQ Saude
Edigao 10| ABRIL - JUNHO de 2019

Voltar para o indice

A familia ou o responsavel legal pode pedir a interrupgao do
tratamento a qualguer momento, mas s6 o médico pode dar
alta para o paciente.

Na atual lei de drogas, ndo existe essa possibilidade de
internagao contra a vontade do dependente. Esse tema
é tdo polémico que a proposta se arrastou no Congresso
por quase dez anos. Agora, so falta a san¢do presidencial.
O autor do projeto, que na época era deputado, é o hoje
ministro da Cidadania do governo Bolsonaro.

Leia a integra

SENADO APROVA PROJETO QUE MANTEM
CRIMINALIZAGAO DE PORTE DE DROGAS

A 20 dias do julgamento no STF que pode descriminalizar uso,
senado aprova projeto que prevé internagdo compulsoria

As vésperas do julgamento em que o Supremo Tribunal
Federal (STF) pode descriminalizar as drogas no pais, o
Senado Federal decidiu mandar um recado para a Corte e
aprovou mudangas na legislagdo que aumentam a pena
para quem for flagrado com drogas e ndo estabelecem
pardmetros para diferenciar usuarios e traficantes. No
Supremo, trés ministros ja votaram no sentido oposto e a
discussao do caso sera retomada no proximo dia 5 de junho.

O projetoaprovadoem (15/5) ja passou pela Cadmara e, agora,
segue para sangao presidencial. No plenario, os senadores
deixaram claro que pediram para antecipar a votagdo da
matéria a fim de avisar ao Supremo que o parlamento é
contra flexibilizar a legislagao da drea.

O autor do PL é o ex-deputado e atual ministro da Cidadania,
Osmar Terra (MDB-RS), que fez um apelo ao STF para que
nao legisle sobre o tema.

“0 Congresso legislou hoje, foi aprovado, vai ser sancionado
pelo presidente da Republica. Eu acredito que o Supremo
sera sensivel a isso’, espera.

Terra disse que o presidente Jair Bolsonaro deve vetar alguns
trechos do texto que foi aprovado, mas nada que tire a forga
da lei. “S8o0 vetos pontuais que podem aumentar o rigor em
algumas dreas e que ndo alteram o sentido principal do
projeto’, ressaltou.

Leia a integra
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DRDH/DF PEDE SUSPENSAO DE NORMATIVOS QUE
ALTERAM POLITICA DE SAUDE MENTAL

A Defensoria Regional de Direitos Humanos (DRDH/DF),
da Defensoria Publica da Unido (DPU) no Distrito Federal,
protocolou em 04/04 ag&o civil publica (ACP) em face da
Unido para suspender normativos concernentes a Politica
de Saude Metal.

Como informa o defensor regional de direitos humanos
no DF, Alexandre Mendes Lima de Oliveira, em 2017 o
Ministério da Saude publicou a Resolugdo n° 32 e a Portaria
n® 3588/2017, que estabelecem alteragdes normativas
promovidas pela Comissdo Intergestores Tripartite (CIT),
Ministério da Saude e Conselhos Estaduais e Municipais de
Saude na Politica de Saude Mental.

Segundo o defensor, as mudangas preveem a suspens&o
do fechamento de leitos em hospitais psiquidtricos e o
aumento no valor pago pelo governo por didria de internagéo
nesse tipo de servigo. Hoje, o valor méximo pago é de RS
49,00, mas podera chegar a RS 70,00.

Leia a integra

PRESIDENTE DA REPUBLICA ASSINA DECRETO QUE
APROVA A NOVA POLITICA NACIONAL SOBRE DROGAS

Em 17 de abril, o presidente da republica assinou o decreto
n® 9.761/2019, que aprova a nova politica nacional sobre
drogas - Pnad. a sangdo aconteceu no ato que marcou
a divulgacdo das agdes dos 100 primeiros dias do seu
mandato.

a associagao brasileira de psiquiatria - ABP e o conselho
federal de medicina - CFM vém trabalhado intensamente
nos ultimos anos em prol da aprovagdo da nova PNAD.
esta aprovacdo é resultado do esforgo continuo de ambas
as instituigbes, contando com o apoio do seu associado dr.
Quirino cordeiro, que também ¢é ex-coordenador geral de
saude mental, dlcool e outras drogas do ministério da saude
e atual secretario de cuidados e prevengéo as drogas do
ministério da cidadania.

Leia a integra
COM FOCO EM ABSTINENCIA, GOVERNO QUER FINANCIAR
20 MIL VAGAS EM COMUNIDADES TERAPEUTICAS

O receio de deixar o centro ndo é incomum. Sdo inimeros 0s
relatos de pessoas que se internam, alcangam a abstinéncia,
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retornam para o convivio social e voltam a ter problemas
com o abuso de drogas. “Estima-se que 70% dos pacientes
tenham recaida, passado um ano do fim da internagac’,
afirma a pesquisadora do Instituto de Pesquisa Econémica
Aplicada (Ipea) Maria Paula Gomes dos Santos, que
coordenou um estudo sobre o perfil dessas comunidades
no Pais.

Mesmo sem resultados animadores, a abstinéncia passou a
ser considerada a estratégia prioritaria pelo governo de Jair
Bolsonaro para pessoas que tém problemas com drogas.
Um decreto com a nova orientagao foi publicado em abril e
0 Senado aprovou nesta quarta-feira, 15, um projeto de lei
na mesma linha.

A proposta amplia a importancia das comunidades, centros
de reabilitagdo que, em sua maioria, funcionam com base
em cultos de fé, terapia pelo trabalho e ‘Minha vida é ficar
aqui, cuidando dos velhinhos', diz Silva; para Ipea, 70%
dos internos sofrem recaida até um ano apds internagéo
abstinéncia. Tais centros, que chegam a 2 mil no Pais,
raramente sdo fiscalizados.

“As comunidades estavam proibidas de trabalhar, eram
tratados como novos manicémios, o que ndo s&o’, afirmou
o ministro da Cidadania, Osmar Terra. A frente do ministério,
Terra impulsionou o credenciamento desses centros,
ampliando o financiamento da atividade. Hoje, o governo
federal repassa recursos para uma entre cada quatro
comunidades terapéuticas no Pais. Mas Terra ainda ndo
estd satisfeito. Até o préximo ano, ele quer passar de 10,9
mil para 20 mil o nimero de vagas financiadas. Se a meta
se concretizar, cofres publicos, que hoje transferem RS
148,9 milhdes, passardo a reservar RS 297,8 milhdes para
a atividade.

A fartura no financiamento surpreende, sobretudo quando
comparada com a evolugao dos investimentos nos Centros
de Atendimento Psicossocial de Alcool e Drogas (CAPS-AD),
coordenados pelo Ministério da Saude — a pasta que emtese
tem como atribuicdo realizar o tratamento de dependentes
de drogas no Pais. Existem em todo o Brasil 331 unidades
desse tipo, 0 mesmo numero que o apresentado ha trés
anos. O gasto com o atendimento ambulatorial em 2018 foi
de RS 4,2 milhges.

Animado com as mudangas previstas pelo governo
Bolsonaro, Quirino acredita que os dados sobre dependéncia

quimica no Brasil deverao apresentar melhoras importantes.
Mas, para isso, sera preciso ir além da simples mudanga no

papel.

Leia a integra
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0 QUE MUDA COM A LEI SOBRE DROGAS QUE 0 SENADO
CORREU PARA APROVAR?

Um Projeto de Lei que faz mudangas na politica nacional
de drogas foi aprovado na em 15/09, pelo Senado, apds os
parlamentares correrem para acelerar a votagao.

O projeto endurece a politica nacional antidrogas, facilita
internagbes involuntdrias e fortalece as comunidades
terapéuticas — instituicdes de tratamento normalmente
ligadasaigrejas e querecentemente estiveram sob holofotes
apos denuncias de abusos e violagdes de direitos.

As comunidades foram incluidas no Sistema Nacional de
Politicas Publicas sobre Drogas (Sisnad) e agora podem
receber dinheiro de isencdo fiscal — pessoas e empresas
podem destinar até 30% do Imposto de Renda para as
institui¢des.

0O PLC (Projeto de Lei da Camara) 37, de 2013, j& havia
passado pela Camara dos Deputados e agora segue para
sangao do presidente Jair Bolsonaro.

O projeto tramitava ha seis anos no Senado e no ultimo
més os senadores manobraram para avangar seu processo
de aprovagdo. A motivagao foi o julgamento no Supremo
Tribunal Federal (STF) que poderd descriminalizar o
consumo de drogas no pais - a votagdo esta marcada para
5 de junho.

0 deputado Eduardo Bolsonaro (PSL), filho do presidente,
disse na semana passada em um video que o PLC 37, se
aprovado, poderia "acabar com a discussao’ no STF.

No entanto, isso néo é verdade. Apesar da fala do deputado
e da pressa dos senadores em passar o projeto, o PLC 37
ndo impede a descriminalizagcdo das drogas nem interfere
no julgamento do Supremo. O que o STF deve analisar no
dia 5 é a Lei 11.343/2006 — especificamente seu artigo 28,
que torna crime o porte de drogas para consumo proéprio.

Leia a integra
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CAO SAUDE PRESENTE

JUDICIALIZAGAO DA SAUDE

A Coordenagdo do CAO salde e a Coordenagdo do CAO
Civel se uniram para elaborar curso sobre Assisténcia
Farmacéutica SUS destinado aos Promotores de Justica
com atribuigdo ndo sé para a tutela individual como para a
tutela coletiva da Saude.

O Evento “JUDICIALIZAGAO DA SAUDE - Racionalizagdo
do Orgamento Destinado a Medicamentos” teve como
objetivo tratar de temas como financiamento, orgamento e
parametros objetivos para 0o monitoramento dos gastos dos
entes publicos com medicamentos e insumos.

O Curso contou com diversos palestrantes, entre eles
Promotores atuantes que trouxeram sua experiéncia
no orgao de execugao, juizes e economista do TCE-RJ,
integrante do Laboratério de Orgamentos de Politicas
Publicas — LOPP do MPRJ.

Assuntos gue foram abordados:

A assisténcia farmacéutica no  contexto
do orcamento da saude. Pardmetros objetivos para
0 monitoramento dos gastos dos municipios com
medicamentos e insumos;

A assisténcia farmacéutica no SUS e seus
componentes: Basico Especializado e Estratégico. As
responsabilidades de cada ente. A importancia de se
imputar a cada ente a responsabilidade pelo fornecimento
dos medicamentos pactuados em listas oficiais, CONITEC
(Medicamentos Incorporados) Listas Oficiais e Uso OFF
Label;


https://www.bbc.com/portuguese/brasil-48299757
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As acgdes individuais de medicamentos e o poder
judicidrio. Os avangos e entendimentos consolidados do
Forum Permanente de Saude do CNJ;

. Praticas na atuagdo de promotorias civeis em
agoes individuais de medicamentos.

CENTRO DE ATENDIMENTO AO ADOLESCENTE E A CRIANCA
- CAAC

As Coordenagbdes do CAO Salde, Infancia e Juventude
e Criminal realizaram reunides em continuidade ao
cumprimento do convénio firmado entre MPRJ, Governo do
Estado, Prefeitura do Rio de Janeiro, Secretaria Municipal
de Saude, Secretaria de Estado de Seguranca e Policia Civil,
em setembro de 2014, para aimplementagao de Centros de
Atendimento ao Adolescente e a Crianga CAAC do Estado.

Nesse trimestre, a Coordenadora do CAO Saude, a pedido do
Coordenador do CAO Inféncia e Juventude, esteve presente
em de trabalho com a Secretaria estadual de Saude para
tratar da capacitagdo dos profissionais de saude dos
Municipios e da implementagdo de centro integrado de
atendimento a criangas e adolescentes vitimas de violéncia
em hospital na Baixada Fluminense.

EVENTO LUTA ANTIMANICOMIAL

A Coordenagdo do CAO saude, junto com a Assessoria de
Direitos Humanos, CAO Civel e CAO Idoso realizaram evento
em prol da Luta Antimanicomial.
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O evento buscou discutir a visdo da sociedade sobre o
tema, bem como o papel do Ministério Publico na luta
antimanicomial, considerando as alteragdes trazidas pela
Lei n® 13.146/15 ("Lei Brasileira de Inclus&o”) e pela Lei n°
10.216/01, que dispde sobre a protegéo e os direitos das
pessoas comsofrimentomental. Entre as atividades, tiveram
palestras de especialistas nas areas de direito, psicologia
e medicina, além de depoimentos pessoais e atragdes
culturais promovidas por integrantes de movimentos
antimanicomiais.

ACESSO SISREG

A Coordenagdo do CAO Saude esteve presente em
capacitagdo na Sede da Central de Regulagdo com
a Subsecretdria de Regulagdo, Controle, Avaliagéo,
Contratualizagdo e Auditoria, Claudia da Silva Lunardi, a
fim de conhecer todas funcionalidades do sistema que
independem de senha.
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Segunda a agente publica, é possivel obter todos os dados
solicitados pelas instituicoes sem a necessidade de senha
de regulador. Essa reuniéo é decorrente do oficio conjunto
assinado pelo CAO Saude com a DPE, DPU e CREMERJ
requisitando a Secretaria Municipal de Saude acesso
ao Sistema de Regulacdo Ambulatorial, Hospitalar, de
Urgéncia e Emergéncia, plataforma SUBPLAV e todo outro
sistema manejado pelo municipio do Rio de Janeiro para
o desempenho da Regulagdo Assistencial no SUS seguida
de curso de capacitagéo para a utilizagédo das ferramentas
e acesso irrestrito e amplo aos dados, informagdes e
documentos ali inseridos.

SISTEMA PRISIONAL - AUDIENCIA PUBLICA ALERJ

A Coordenagdo do CAO Saude esteve presente audiéncia
publica pela Comissdo de Direitos Humanos e Cidadania
da Assembleia Legislativa do Estado do Rio de Janeiro.
Na ocasido, foram trazidas denuncias de mortes por
tuberculose e meningite, presidios em quarentena, falta de
dgua, comida azeda, infiltragdes nas paredes e descaso
nos atendimentos. A taxa de mortalidade por doenga nas
unidades prisionais do estado do Rio vem aumentando
significativamente. Para contribuir na resolugdo dos
problemasapresentados,apresidentedacomissaoanunciou
algumas medidas e recomendagdes. O grupo sugere a
destinagdo de ambulancias exclusivas nas Unidades de
Pronto Atendimento (UPAs). Também serd criado um grupo
de trabalho para coordenar esforgos entre SEAP, Secretaria
de Saude e o Comité de Combate e Prevengao a Tortura em
busca de dar conta das necessidades da saude no sistema
prisional.

PRESTAGAO DE CONTAS DO RELATORIO QUADRIMESTRAL
DA SAUDE 2018 - AUDIENCIA PUBLICA ALERJ

A Coordenacgdo do CAO Saude esteve presente audiéncia
publica na Assembleia Legislativa do Estado do Rio
de Janeiro (Alerj), a convite da Comissdo da Salde,
quando o subsecretario-geral de salude do Estado do Rio
apresentou o relatério dos ultimos quatro meses de 2018
do setor e explicou que apesar da ndo aplicagdo do minimo
constitucional ser um problema crénico e histérico do
Estado do Rio, afirmou que a Secretaria Estadual de Saude
estd estudando medidas a serem adotadas para que se
cumpra com o minimo constitucional de 12% da Receita
Corrente Liquida Anual para a drea da saude.
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MAMOGRAFOS ZONA OESTE - AUDIENCIA PUBLICA ALERJ

A convite da Comissao de Saude da na Assembleia Legislativa
do Estado do Rio de Janeiro (Alerj), a Coordenadora do CAO
Saude esteve presente em audiéncia publica para tratar da
situagdo dos mamaografos nos Hospitais Municipais e nas
Clinicas da Familia da Zona Oeste.” Foi apresentado relatorio
aonde a falta de mamaografos revela cenario alarmante sobre
diagnostico e tratamento do cancer de mama na capital e
em todo estado do Rio. Hoje 43 municipios ndo dispdem do
aparelho. A mamografia é fundamental para o diagndstico e
tratamento da doenga. A maioria da populagéo ndo consegue
fazer o exame e ja chega ao Instituto Nacional do Céancer
(Inca) em estagio avangado. Com a demora, as mulheres
acabam morrendo. No Rio, as regides que mais sofrem com
a falta de mamagrafos é a Zona Oeste, na capital, e a Baixada
Fluminense, na Regido Metropolitana. A representante da
Secretaria de Saude informou que o problema pode estar
no sistema de regulagédo; no descompasso entre as vagas
disponiveis para o exame e a quantidade de mulheres que
demoram a fazer a marcagao.

82 CONFERENCIA ESTADUAL DE SAUDE

A Coordenadora do CAO Saulde esteve presente na 82
Conferéncia Estadual de Saude, compondo a mesa de
abertura, a convite do Conselho Estadual de Saude do Rio de
Janeiro, realizada na Universidade Estadual do Rio de Janeiro
- UERJ.

INSPEGOES CREMERJ

A Coordenacdo do CAO Saude vem acompanhando as
inspegbes do CREMERJ nos hospitais. Nesse trimestre, a
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Coordenadora acompanhou as visitas ao Instituto Nacional
de Céncer - INCA Il e IV. O Hospital do Cancer Il (HCIII) é
a unidade hospitalar do INCA especializada no tratamento
do cancer de mama. O Hospital do Cancer IV (HC IV) € a
unidade de Cuidados Paliativos do INCA, responsavel pelo
atendimento ativo e integral aos pacientes encaminhados
de outras unidades do Instituto com cancer avangado, sem
possibilidades atuais de cura. O HC IV trabalha com equipes
multiprofissionais e conta com estrutura para a prestagao
de consultas ambulatoriais, visitas domiciliares, internagao
e servigo de pronto atendimento. Com o objetivo de facilitar
a permanéncia do paciente em casa, o hospital disponibiliza
material de conforto e medicamentos para o controle de
sintomas e bem-estar.

INTERDIGAO ETICA HOSPITAL DO ANDARAI

A Coordenadora do CAO Saude esteve presente em
reunido com Ministério Publico Federal, Secretaria Estadual
de saude, Secretaria Municipal de Saude, CREMERJ e
Defensoria Publica Estadual para tratar da Interdigdo ética
feita pelo CREMERJ no Hospital do Andarai. A Coordenagao
encaminhou a Promotoria de Justiga de Tutela Coletiva da
Saude da Capital que possui atribuigao com relagdo as
unidades hospitalares Estaduais e Municipais proximas ao
Hospital do Andarai a fim de que esteja ciente dos possiveis
impactos dainterdigao ética,comoumsignificativoaumento
na demanda das unidades de Urgéncia e Emergéncia do
Municipio proximas a unidade a ser interditada.

GRUPO CONDUTOR PNAISP

O CAO Saude, como integrante do Grupo Condutor da
Politica Nacional de Atencéo Integral a Saude das Pessoas
Privadas de Liberdade no Sistema Prisional — PNAISP no
estado do Rio de Janeiro, criando pela Superintendéncia
de Atencdo Psicossocial e Populagdes em Situagdo de
Vulnerabilidade da Secretaria Estadual de Saude — SES RJ,
continua participando de reunides mensais, cujo objetivo
precipuo € angariar as adesdes dos municipios nos quais
ha unidades prisionais a PNAISP e, na sequéncia, incentivar
e cobrar a implantagao de equipes de assisténcia a saude
no sistema prisional por tais entes.

CES - CNMP

A Comissédo Extraordinaria de Aperfeicoamento e Fomento
da Atuacado do Ministério Publico na Area da Saude (CES),
do Conselho Nacional do Ministério Publico tem por fungéo
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realizar estudos e trabalhos voltados ao fortalecimento
e aprimoramento da atuagdo dos ¢rgdos do Ministério
Publico na tutela do direito a saude, com a finalidade de
facilitar a integragdo e o desenvolvimento do Ministério
Publico brasileiro.

Nesse trimestre, a comissao organizou a “A¢ao Nacional em
defesa da Saude: transparéncia nas listas de espera do SUS
e aperfeicoamento do sistema de regulacado’, evento que
reuniu membros em Brasilia. A Agdo Nacional contou com
uma etapa virtual, na qual cerca de 50 membros acessaram
a plataforma e tomaram conhecimento do conteldo
disponibilizado pela CES para o encontro presencial.
Por meio da ferramenta, os membros tiveram acesso a
apresentacdo, enquete e levantamento de informacgdes
sobre regulagdo nos estados; acesso aos materiais e videos,
além de enquete e discusséo sobre o material publicado e
sobre as informagdes levantadas nos estados.

Na Videoconferéncia, também foram tratados temas como
fomento da atuagdo do Ministério Publico garantia da
imunizagao e cobertura vacinal e proposta de elaboragéo
de curso de capacitagdo dos membros do MP sobre
judicializagao da saude e outros temas.

ENCONTRO DO FORUM DE SAUDE DO CNJ

A Coordenacdo deste Centro de Apoio Operacional esteve
presente no Encontro do Férum de Saude do Conselho
Nacional de Justiga - CNJ realizado por videoconferéncia
no Centro Cultural da Justiga Federal. Essa foi a terceira
reunido quando se retornaram pautas propostas aprovadas
para 2019 como aproximagao dos atores do sistema de
judicializagéo de saude, discussdo dos servigos necessarios
ao atendimento das vitimas da Zika, oficinas de regulagéo,
entre outros.

COMISSAO PERMANENTE DE DEFESA DA SAUDE - COPEDS

A Coordenagado do CAO Saude, como membro da Comissao
Permanente de Defesa da Saude — COPEDS, comissao do
Grupo Nacional de Direitos Humanos (GNDH) do Conselho
Nacional de Procuradores-Gerais do Ministério Publico dos
Estados e da Unido (CNPG) participou de reunido na ENSP
— FIOCRUZ com o fim de elaborar o Il Encontro Estratégico
poés Curso MP- Judicializagdo da saulde: os problemas,
possiveis solugdes e os problemas das solugdes, curso que
visa a capacitagao dos membros dos Ministérios Publicos
nacionais. No momento, o projeto encontra-se em fase de
busca de financiamento para realizagéo do curso no Parang,
no Ministério Publico de Santa Catarina.

ice
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& MPRJ EM AGAO

MPRJ OBTEM DECISAO IMPEDINDO QUE ANGRA DOS REIS
CONTRATE EMERGENCIALMENTE NA AREA DA SAUDE

O Ministério Publico do Estado do Rio de Janeiro (MPRJ),
por meio da 32 Promotoria de Justica de Tutela Coletiva do
Nucleo Angra dos Reis, obteve deciséo favoravel na Justica,
no Ultimo dia 7 de junho, em Ag&o Civil Publica (ACP) ajuizada
contra o Municipio de Angra dos Reis e a Fundagao Hospital
Geral da Japuiba.

Na decisdo, a 12 Vara Civel de Angra dos Reis determinou
suspensdo dos efeitos do contrato celebrado entre a
Fundagdo Hospital Geral da Japuiba (FHGJ) e o Instituto
de Apoio a Gestdo (IAGES) (contrato n°® 2/2019/FHGJ),
assinado em 27 de margo deste ano.

O Juizo esclareceu que a suspensdo visa manter a
efetividade da deciséo proferida, em 29 de abril, pela
desembargadora relatora do agravo de instrumento (n°
0008045-27.2019.8.19.0000), que determinava ao municipio
ea FHGJ que se abstivessem derealizar novas contratagdes
para terceirizagdo dos servigos de saude, sob pena de multa
didria pessoal, de RS 50 mil, ao prefeito.

Nos ultimos dois anos, a FGHJ e a IAGES firmaram quatro
contratos, todos com dispensa de licitagdo, sob a alegagédo
de suposta situagdo emergencial, que ja dura quase dois
anos. A agao foi impetrada em 30 de novembro de 2017, na
12 Vara Civel de Angra dos Reis. Para mais detalhes, acesse
as pegas processuais abaixo:

Peticéo Inicial
Decisdo da suspensdo do contrato

Decisdo gue confirma a suspensdo

Processo n° 0008052-78.2017.8.19.0003

MPRJ OBTEM NA JUSTICA DECISAO QUE OBRIGA
MUNICIPI10 DE NOVA FRIBURGO A FAZER MELHORIAS NO
HOSPITAL MUNICIPAL RAUL SERTA

O Ministério Publico do Estado do Rio de Janeiro (MPRJ)
obteve na Justica, em (24/06), decisdo favoravel a agédo
civil publica n® 6540-84.2019.8.19.0037, ajuizada pela
12 Promotoria de Justiga de Tutela Coletiva do Nucleo
Nova Friburgo. Com deferimento de tutela de urgéncia, foi
determinado que o municipio da regido serrana fluminense
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apresente, no prazo de 90 dias, cronograma de adequagao
as condigdes minimas de funcionamento do Hospital
Municipal Raul Sertd, de modo a atender ao contido no
Termo de Fiscalizagao n® 101/2018 do CREMERJ. No
mesmo prazo, o prefeito e o secretdrio municipal de Saude
deverdo apresentar documento que identifique o real
cenario da unidade, localizada no Centro da cidade, bem
como a indicagdo das providéncias que serdo tomadas para
o efetivo saneamento dos problemas listados.

Assim, a decisdo da 32 Vara Civel da Comarca de Nova
Friburgo aponta como questbes a serem sanadas as
condigbes estruturais do imdvel, com cronograma das
obras atuais em andamento e previstas; a manutengédo
de equipamentos médicos hospitalares, com informagdes
sobre os contratos; dados referentes a aquisicdo de
insumos, medicamentos e equipamentos médico-
hospitalares; sobre as licengas sanitérias inexistentes e /
ou pendentes; a relagdo dos leitos ndo habilitados junto
ao Ministério da Saude; o alvara de funcionamento junto
ao Corpo de Bombeiros; e o funcionamento da farmacia.
O descumprimento dos prazos e providéncias descritos
na ordem judicial de tutela de urgéncia importardo na
cobranga de multa pessoal, na ordem de RS 500 por dia,
advertindo as autoridades municipais sobre a possibilidade
de responsabilizagao penal.

O inquérito civil que fundamentou a referida ACP teve
origem em repetidas denuncias sobre as falhas na
prestagao do servico do Hospital Municipal Raul Sertg,
que atende emergéncias clinicas, pediatricas, cirurgicas e
politraumas, com caréncia de materiais necessarios para
cirurgias médicas, inadequacgéo das condi¢des sanitarias,
precarias condi¢des estruturais do imovel e inadequagao
dos quadros de profissionais. Na decis&o, a Justiga apontou
como justificada a intervenc¢do na atividade administrativa,
diante da reiterada inércia do poder publico e do estado de
precariedade da unidade de saude, ndo sendo possivel que
pessoas percam a vida em razdo da inoperancia burocratica
observada, mesmo diante dos diversos contatos anteriores,
procedimentos administrativos e Termos de Ajustamento de
Conduta, todos feitos em busca de solucionar os problemas
verificados.

Fonte: MPRJ


http://www.mprj.mp.br/documents/20184/540394/inicial_terceirizao_sade.pdf
http://www.mprj.mp.br/documents/20184/540394/deciso_suspenso_contrato.pdf
http://www.mprj.mp.br/documents/20184/540394/manuteno_da_suspenso.pdf
http://www.mprj.mp.br/home/-/detalhe-noticia/visualizar/74111
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MPRJ OBTEM NA JUSTIGA SENTENGA CONDENATORIA
CONTRA PREFEITO DE CASIMIRO DE ABREU POR
IMPROBIDADE EM CONTRATOS NA AREA DA SAUDE

O Ministério Publico do Estado do Rio de Janeiro (MPRJ),
por meio da 22 Promotoria de Justiga de Tutela Coletiva
do Nucleo Macaé, obteve na Justiga, em 23/05, sentenga
condenatdria contra o prefeito de Casimiro de Abreu, Paulo
César Dames Passos, por improbidade administrativa. A
decisdo do juizo estabelece que o prefeito seja afastado
do cargo; que perca, por cinco anos, os direitos politicos; e
devolva aos cofres publicos o valor de RS 10 milhdes, a titulo
de ressarcimento ao erario e multa.

A Justica entendeu, com base na A¢ao Civil Publica ajuizada
pelo MPRJ, que o prefeito contratou irregularmente a
empresa Associagbes Unidas de Moradores de Casimiro de
Abreu, de propriedade de Ibson Dames, seu primo, para a
gestdo de recursos humanos na implantagé@o e execugéo
de programas ligados a estratégia satude da familia (ESF) e
demais programas de atengao basica a saude. A promotoria
averiguou que os repasses realizados pelo municipio,
através do fundo municipal de Saude, foram destinados
a uma entidade que ndo possuia qualquer aptiddo ou
qualificagdo técnica para execugao do objeto do convénio.

O MPRJ detectou, ainda, com base em relatérios emitidos
pelo TCE-RJ, que a Associagdo, de fato, ndo possuia
qualificagdo ‘para executar o servigo contratadd’, e que
seria ‘mera executora das decisbes da administragéo e
nao possuia qualquer ingeréncia dos recursos humanos, e
gue o convénio servia para encobrir uma atuagao direta do
municipio nas agdes de saude’. Os repasses, no periodo de
2002 a 2005, chegaram a mais de RS 10 milhdes.

Para mais detalhes, acesse as pegas processuais abaixo:

Peticéo inicial
Sentenca
FONTE: MPRJ

MPRJ OBTEM DECISAO PARA QUE A PREFEITURA DE NOVA
FRIBURGO REALIZE OBRAS NA MATERNIDADE DR. MARIO
DUTRA DE CASTRO

O Ministério Publico do Estado do Rio de Janeiro (MPRJ),
por meio da Promotoria de Justica da Infancia e da
Juventude de Nova Friburgo, obteve decisédo favoravel a
agao civil publica (ACP) ajuizada para que o Municipio de
Nova Friburgo interdite a cozinha, a despensa e a lavanderia
do Hospital Maternidade Dr. Mario Dutra de Castro, até que
sejam realizadas obras de conservagdo nos locais. De
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acordo com a decisdo da 12 Vara de Familia, da Infancia, da
Juventude e do Idoso de Nova Friburgo, a falta de higiene,
organizagao e estruturagcdo dos locais viola as normas
estabelecidas pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
(Anvisa), indicando risco a saude e a vida dos bebés recém-
nascidos e das gestantes atendidos na unidade hospitalar.

A ACP teve origem no inquérito civil 18/2017, instaurado
pela Promotoria de Justiga da Infancia e da Juventude de
Nova Friburgo em julho de 2017 para apurar a existéncia
de equipamentos em mau estado de conservagéo e a
presencga de insetos na cozinha do hospital. Apds visita do
Grupo de Apoio aos Promotores (GAP/MPRJ) ao local, os
agentes confirmaram a presenca de equipamentos antigos,
inclusive com producéo de fumaga toxica pela secadora de
roupas, o que dificulta o trato respiratério dos funcionarios,
especialmente em razdo de ventilacdo insuficiente na
lavanderia. Com relagdo a cozinha da unidade, constatou-se
gue o espago possuia buracos e brechas em sua estrutura,
facilitando a proliferacdo de insetos e tornando indcua a
realizacdo do servico de dedetizacao.

Conforme ressaltado na deciséo judicial, ndo houve éxito
nas tentativas do MPRJ de que fossem realizadas reformas
no local, mesmo com a Secretaria Municipal de Saude tendo
concordado com a necessidade das obras. Foi levantada
pela secretaria, inclusive, a possibilidade de terceirizagéo
da cozinha e a utilizagdo de outra lavanderia enquanto
estivessem em execugao as intervencdes solicitadas.

“Porém, nada foiexecutado de formaeficiente. As fotografias
indicam a omissado na conservagao da estrutura hospitalar,
trazendo riscos a saude de todos que ali frequentam e,
mesmo ja adotadas algumas medidas, foram as mesmas
ineficazes para sanar as graves irregularidades”, destaca a
deciséo, que estabelece a aplicagdo de multa ao prefeito do
municipio caso as medidas ndo sejam cumpridas.

Veja abaixo as pegas processuais:

integra da decisdo
integra da petic&o inicial da ACP
Fonte: MPRJ



http://www.mprj.mp.br/documents/20184/540394/inicial_0004687.pdf
http://www.mprj.mp.br/documents/20184/540394/sentenca_0004687.pdf
http://www.mprj.mp.br/home/-/detalhe-noticia/visualizar/74002
http://www.mprj.mp.br/documents/20184/540394/deciso_friburgo.pdf
http://www.mprj.mp.br/documents/20184/540394/inicial__tutela_provisria__municpio_de_nova_friburgo_hospital_maternidade_interdio_da_cozinha_e_lavanderia.pdf
http://www.mprj.mp.br/home/-/detalhe-noticia/visualizar/74110
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MPRJ E SANTA CASA DA MISERICORDIA ASSINAM
ACORDO PARA NORMALIZAR SERVIGOS DO HOSPITAL
NOSSA SENHORA DAS DORES

O Ministério Publico do Estado do Rio de Janeiro (MPRJ),
em atuagdo integrada entre a 112 Procuradoria de Justica
de Tutela Coletiva e a 52 Promotoria de Justiga de Tutela
da Saude da Capital, assinou, em (22/05), acordo com a
Santa Casa da Misericordia para regularizagéo de servigos
do Hospital Nossa Senhora das Dores, localizado em
Cascadura, zona Norte do Rio. O Termo de Ajustamento de
Conduta (TAC) coloca fim a agédo civil publica n® 0190491-
73.2011.8.19.0001, diante do compromisso assumido pela
Santa Casa de investir o minimo de RS 100 mil em extenso
plano de reforma estrutural da referida unidade.

Pelo acordo estabelecido, deverdo ser feitas obras de
infraestrutura no imovel, privilegiando seus aspectos de
ordem estrutural, elétrica, hidraulica e de esgotamento
sanitario, renovagao de mobilidrios das enfermarias e a
consequente instalagdo dos equipamentos adequados
para o seu regular funcionamento, adequagdo das
instalagdes do centro cirtrgico, do setor de diagndstico
e radiodiagnéstico, entre outros pontos. Para garantir o
atendimento a populagao, ha compromisso de contratagdo
de profissionais para readequagao de seus quadros.

O promotor de Justiga José Marinho Paulo Junior, da 52
Promotoria, enalteceu a atuagado do procurador de Justiga
Galdino Augusto CoelhoBordallo, titularda 112 Procuradoria.
‘A integracdo entre promotores e procuradores é uma das
pedras angulares deste acordo, que encerra de forma justa
uma disputa judicial de mais de oito anos, garantindo a
melhora significativa dos servicos do Hospital Nossa
Senhora das Dores”, pontuou. Galdino Augusto, por sua
vez, complementou: “Essa integragdo é muito importante
e necessaria para uma melhor atuagao institucional. Foi
muito boa a experiéncia de atuagdo conjunta e espero que
ela passe a fazer parte de nossa rotina de trabalho.”

Em caso de descumprimento das obrigagdes estipuladas,
sem justificagdo, ou ainda que de forma incompleta, a Santa
Casa sera notificada pelo MPRJ a se justificar e/ou cumprir
o acordo em prazo complementar ndo superior a 30 dias,
sob pena de, em ndo o fazendo, iniciar-se a execugdo do
presente TERMO, com a cobranga de multa de RS 100 mil,
devidamente abatido dos valores efetivamente gastos com
o plano de reforma.

Acesse a inicial da ACP.
Confira a integra do TAC.
Fonte: MPRJ
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MPRJ E PREFEITURA DE ITATIAIA CELEBRAM ACORDO
PARA MELHORIA DOS SERVIGOS DE EDUCAGAO E SAUDE
NOS MUNICIPIOS

O Ministério Publico do Estado do Rio de Janeiro (MPRJ),
por meio da 22 Promotoria de Justiga de Tutela Coletiva
— Nucleo Resende, celebrou Termo de Ajustamento de
Conduta (TAC) com a Prefeitura de Itatiaia para que a
administragdo municipal reforme, em um prazo maximo
de dois anos, estruturas publicas destinadas as areas de
educacgao e saude. Com a assinatura do TAC, o municipio se
comprometeaoferecermelhores condigdes deatendimento
e estrutura a populagdo em dez unidades escolares e nove
equipamentos de saude.

Além do aperfeigoamento dos servigos, o municipio se
compromete a destinar, no minimo, o mesmo nudmero
de vagas oferecido atualmente nas unidades listadas.
Também deve apresentar ao MPRJ, trimestralmente,
relatérios que comprovem a execugao e o andamento das
obras necessaérias para a adequagdo. O descumprimento
das clausulas constantes do TAC acarretara o pagamento,
por parte da Prefeitura de Itatiaia, de multa por cada dia
de atraso até o efetivo cumprimento da obrigagdo, com
os valores sendo revertidos aos fundos geridos pelos
Conselhos Municipais de Saude e Educagao.

Veja a regrado TAC

Fonte: MPRJ

MPRJ FIRMA ACORDO COM PREFEITURA DE CABO FRIO
PARA REGULARIZAGAO DO SERVIGCO PRESTADO NO
HOSPITAL MUNICIPAL DA MULHER

O Ministério Publico do Estado do Rio de Janeiro (MPRJ),
por meio da 32 Promotoria de Justica de Tutela Coletiva
de Cabo Frio, firmou em quinta-feira (23/05) Termo de
Ajustamento de Conduta (TAC) com o Municipio de Cabo
Friovisando a regularizagao do servigo prestado no Hospital
Municipal da Mulher de Cabo Frio.

O TAC prevé o compromisso da administragdo municipal
em implementar oito medidas, como a constituigao de
uma Comissdo de Etica Médica, a estruturacdo da Ul
Neonatal, providenciar desfibrilador com pas pediatricas,
a climatizagdo adequada da enfermaria e demais setores,
reparos, entre outros. Para cada uma das obrigagdes foi
definido um prazo para cumprimento, além de multas
especificas.


http://www.mprj.mp.br/documents/20184/540394/0002_acp_2011_0491_imp_santa_casa_peticao_inicial.pdf
http://www.mprj.mp.br/documents/20184/540394/tac_mp_hospital_rev_scm_final.pdf
http://www.mprj.mp.br/home/-/detalhe-noticia/visualizar/72721
http://www.mprj.mp.br/home/-/detalhe-noticia/visualizar/72907
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O acordo estabelece que o descumprimento das obrigagdes
assumidas importara em, além de obrigagao de pagar as
multas, possivel responsabilizagao por ato de improbidade
administrativa, salvo se resultante de caso fortuito ou forga
maior. O documento deixa claro, ainda, eventuais situagbes
gue ndo configurarao hipdteses justificaveis de caso fortuito
ou forga maior, como a caréncia de recursos financeiros e
limite de gastos com pessoal.

Para mais detalhes, acesse o Termo de Ajustamento de
Conduta.

Leia a integra

MPRJ EXPEDE RECQMENDAQZ\O PARA QUE O PREFEITO DE
RIO DAS OSTRAS NAO CONTRATE ORGANIZACOES SOCIAIS
PARA GESTAO DE SAUDE

O Ministério Publico do Estado do Rio de Janeiro (MPRJ),
por meio da 12 Promotoria de Justiga de Tutela Coletiva do
Nucleo de Macaé, expediu, emdia 10 de abril, recomendagado
para que o prefeito de Rio das Ostras se abstenha de
formalizar qualquer espécie de contrato, parceria ou
convénio com Organizagdes Sociais (0Ss) para gestdo da
saude no municipio. Para o MPRJ, a contratagao de uma OS,
nesse momento, significaria descumprimento a decisbes
judiciais proferidas no ambito de duas agbes civis publicas
(ACPs).

Na ACP 0002502-04.2017.8.19.0068, o MPRJ obteve
deciséo liminar determinando que o Municipio de Rio das
Ostras adote medidas para melhoria do Hospital Publico
Municipal. Posteriormente, a decisdo foi confirmada no
agravo de instrumento n° 0049438-97.2017.8.19.0000,
em que a Décima Segunda Cémara Civel determinou que
0 Municipio de Rio das Ostras adote diversas medidas
concernentes a estrutura, instalagbes, mobilidrio,
equipamento e recursos humanos do Hospital Municipal de
Rio das Ostras. Documentagao acostada aos autos aponta
graves problemas no hospital.

Leia a integra
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MPRJ AJUIiZA gcﬁo PARA QUE HOSPITAL PSIQUIATRICO
DE CAMPOS NAO RECEBA NOVAS INTERNAGOES ATE QUE
SE ADEQUE A POLITICA ANTIMANICOMIAL

O Ministério Publico do Estado do Rio de Janeiro (MPRJ),
por meio da Promotoria de Justiga de Protegédo ao ldoso
e a Pessoa com Deficiéncia do Nucleo Campos, ajuizou
agdo civil publica (ACP) para que o Hospital Abrigo Dr. Jodo
Viana, que atende pacientes com transtorno psiquiatrico
no municipio, ndo receba novas internagdes até que tenha
condi¢des adequadas para atender aos seus internados.
De acordo com laudos produzidos pelo Grupo de Apoio
Técnico Especializado (GATE/MPRJ), a unidade hospitalar
possui, entre outros problemas, instalagdes com infiltragao,
condigbes de higiene inadequadas, déficit de pessoal,
adogao de procedimentos irregulares, como contengao
no leito e uso de cela forte, e pacientes internados em
desacordo com a politica antimanicomial adotada no pais.

O Hospital Abrigo Dr. Jodo Viana é referéncia de internagéo
psiquiatrica nos municipios de Campos, Macaé, Sao
Francisco de Itabapoana, Sédo Fidélis, Sdo Jodo da Barra,
Conceigao de Macabu, Quissama e Carapebus. A denuncia
deirregularidades foi registrada na Ouvidoria Geral do MPRJ
e encaminhada para a Promotoria de Justiga de Protegdo
ao Idoso e a Pessoa com Deficiéncia do Nucleo Campos.
Em funcéo disso, foi instaurado inquérito civil para apurar
o descumprimento da Lei 10.216/01, que regulamenta
a protegdo de pessoas com transtorno mental no pais e
foi editada para mudar o paradigma do servigo de saude
prestado as pessoas com transtorno mental, até entdo
focado na exclusédo e marginalizagédo do paciente e centrado
na internacao.

Com base nos relatérios do GATE/MPRJ, o MPRJ requereu
a titulo de tutela de urgéncia as seguintes medidas a serem
cumpridas pelo hospital demandado: a proibigdo de novas
internagbes, sob pena de multa de RS 10 mil por novo
paciente; a redistribuicdo dos pacientes atuais para atender
0 quantitativo de seis por enfermaria; a estruturagéo
de sala para contengao clinica nos moldes do que diz a
Resolugcdo COFEN n° 427/12; apresentacdo da relagao de
pacientes internados ha mais de um ano com a indicagao
de alta hospitalar, e de internados por ordem judicial; e a
contratagéo de terapeuta ocupacional e de profissionais no
quantitativo estabelecido pela Portaria MS n° 251.

Veja mais detalhes na ACP.

Leia a integra
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MPRJ OBTEM DECISAO QUE IMPEDE 0 ESTADO
DE REALIZAR CONTRATAGOES ATE QUE APLIQUE
PERCENTUAL MiNIMO DE RECURSOS NA SAUDE

O Ministério Publico do Estado do Rio de Janeiro (MPRJ),
por meio da 32 Promotoria de Justiga de Tutela Coletiva da
Saude da Capital, obteve deciséo favoravel, junto a 132 Vara
de Fazenda Publica que proibe o Estado do Rio de efetivar
novas contratagdes até que apresente planejamento para
investir o percentual minimo de 12% de suas receitas na area
de saude. A determinagéo judicial exclui as contratagdes
efetuadas nas dreas da saude (englobando saneamento),
seguranga, educagao e as que permitirem o aumento da
receita orgamentaria.

Na deciséo, o Judicidrio ressalta a preocupagédo do Poder
Executivo com o gerenciamento dos recursos publicos
diante da grave crise econémica e social que se abateu
sobre o Estado nos ultimos anos. “Todavia, ndo ha noticia
nos autos de que a contengao das despesas resultara na
majoracao do repasse de recursos a Secretaria Estadual de
Saude”, destaca a decisao.

Leia a integra

MPRJ OBTEM VITORIA EM FAVOR DOS APROVADOS EM
CONCURSO DE 2013 PARA SAUDE DO MUNICIPIO DO RIO

O Ministério Publico do Estado do Rio de Janeiro (MPRJ)
obteve na Justiga, em (24/04), sentenga favoravel em
relagdo a agao civil publica n® 0281846-62.2014.8.19.0001,
proposta pela 52 Promotoria de Tutela Coletiva da Saude
da Capital em face do municipio do Rio de Janeiro, para
gue o mesmo adote medidas, em carater definitivo, para
substituir os profissionais de salde contratados de maneira
temporaria, por aprovados em concursos, sanando a
caréncia de profissionais verificada em diversas unidades
municipais. Sdo abrangidos os hospitais municipais Souza
Aguiar, Salgado Filho, Francisco da Silva Telles, Alvaro
Ramos, Barata Ribeiro, Lourengo Jorge, Miguel Couto,
Paulino Werneck, da Piedade, Raphael de Paula Souza e
Rocha Maia.

Leia a integra
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MP NACIONAL

MPF RECOMENDA AQ MINISTERIO DA SAUDE QUE ATUE
CONTRA A VIOLENCIA OBSTETRICA EM VEZ DE PROIBIR O
USO DO TERMO

Ministério da saude editou despacho contrdrio ao uso do
termo e afirma que s6 ha violéncia quando ha intengdo de
causar dano

O Ministério Publico Federal recomendou ao Ministério da
Saude que esclarega por meio de nota que o termo “violéncia
obstétrica” é uma expressao ja consagrada em documentos
cientificos, legais e empregada comumente pela sociedade
civil e que a expressao pode ser usada por profissionais de
saude, independentemente de outros termos de preferéncia
do Governo Federal.

Na recomendagao, a procuradora da Republica Ana Carolina
Previtalli, responsavel por um inquérito civil publico com
quase 2000 paginas e 40 anexos com relatos de denuncia
de violéncia obstétrica em maternidades e hospitais de
todo o pals, requer também que o Ministério da Saude
se abstenha de realizar a¢des voltadas a abolir o uso da
expressao violéncia obstétrica e que, em vez disso, tome
medidas para coibir tais praticas agressivas e maus tratos.

O MPF deu 15 dias para que o Ministério da Saude responda
a recomendagéo, sob pena de que sejam adotadas outras
medidas legais cabiveis.

integra da recomendacéo

Leia a integra

PFDC ENCAMINHA REPRESENTAGAO AO TCU PARA
REALIZAGAO DE AUDITORIA NO MINISTERIO DA SAUDE

De acordo com o ¢rgdo do MPF, descontinuidade na
distribuicdo de medicamentos viola o direito a saude de
milhbées de pacientes

A Procuradoria Federal dos Direitos do Cidaddo (PFDC),
do Ministério Publico Federal, encaminhou em 07/05 ao
Tribunal de Contas da Unido (TCU) uma representagdo
solicitando auditoria operacional no Ministério da Saude,
diante do reiterado descumprimento de sua obrigagdo


http://www.mprj.mp.br/home/-/detalhe-noticia/visualizar/71302
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quanto a compra e a distribuicdo de medicamentos no
ambito do Sistema Unico de Saude (SUS).

De acordo com a representagao, uma matéria veiculada
pelo jornal “O Globo” no dia 5 de maio noticiou que, de um
total de 134 remédios que sdo distribuidos obrigatoriamente
pelo Ministério da Saude, 25 medicamentos estariam com
estoques zerados em todos os estados do pais e outros
18 deveriam se esgotar nos préximos 30 dias. A gravidade
da situacdo ja teria sido informada a pasta pelo Conselho
Nacional de Secretdrios de Saude (Conass), por oficio
encaminhado em 12 de margo ao ministro Luiz Henrique
Mandetta.

A representagdo foi elaborada apds a constatagdo de
que a descontinuidade no fornecimento afeta varias
unidades federativas e perdura desde 2017, mesmo para
medicamentos que sao objeto de decisdes judiciais em
acoes civis publicas.

O documento é assinado pela procuradora federal dos
Direitos do Cidadao, Deborah

Leia a integra

MPF QUER QUE TRF2 REAFIRME PRISAO DE EMPRESARIO
REU POR DESVIOS NA SAUDE DO RJ -TRIBUNAL JULGA
SE GUSTAVO ESTELLITA RESPONDE EM LIBERDADE A
PROCESSO DA OPERAGAO S.0.S

O Ministério Publico Federal (MPF) rebateu o pedido de
soltura ou prisdo domiciliar do empresario Gustavo Estellita,
preso em agosto na Operagéo S.0.S, da Lava Jato/RJ, e que
responde por peculato (54 vezes) e organizagéo criminosa
na Secretaria de Saude no Rio de Janeiro no governo de
Sérgio Cabral. O réu, acusado a partir da Operagéo S.0.S (e
antes, na Operagédo Fatura Exposta), atuou como operador
do socio Miguel Iskin na fornecedora de material hospitalar
Oscar Iskin & Cia no pagamento de propinas milionarias ao
ex-governador e ao ex-secretario de Saude Sérgio Cortes.

Em parecer sobre 0 HC, ainda sem data para ser julgado, o MPF
na 22 Regido (RJ/ES) sustentou ao Tribunal Regional Federal da
23 Regido (TRF2) que, com a liberdade de Estellita, haveria riscos
para os desdobramentos das investigagdes e do processo. Na
avaliagdo do Nucleo Criminal de Combate a Corrupgao, medidas
alternativas como a prisdo domiciliar ndo neutralizariam riscos
da liberdade do empresario, com grande poder de influéncia e
gue movimentou altos valores dentro do esquema.

HC 20190000001537-4

Leia a integra
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MINISTERIO PUBLICO RECOMENDA AO MUNICIPIO

DE APARECIDA DE GOIANIA DIRETRIZES PARA A
TRANSFERENCIA DA GESTAO DE SERVIGOS DE SAUDE A
ORGANIZAGOES SOCIAIS

Foi assinada em 11/04 , na sede do Ministério Publico
Federal (MPF) em Goiania, recomendagdo com diretrizes a
serem observadas pelo prefeito do municipio de Aparecida
de Goiania, Gustavo Mendanha Melo, em caso de eventual
decisdo de transferir a gestdo dos servigos publicos de
saude daquela localidade a organizagbes sociais (0S). O
objetivo é garantir que eventual transferéncia resulte em
melhoria dos servigos de saude prestados a populagao,
com ganho de eficiéncia e redugao de custo.

Integra da Recomendacéo.

Leia a integra

MPF OBTEM LIMINAR QUE OBRIGA ORGANIZAGAO
SOCIAL A ABASTECER MATERNIDADE DE PATOS (PB) COM
MEDICAMENTOS E INSUMOS

Apds ajuizamento de agdo civil publica, o Ministério
Publico Federal em Patos (PB) obteve liminar que obriga
a organizagdo social (OS) Instituto Gerir a abastecer a
Maternidade Peregrino Filho, naquela cidade, com os
medicamentos, insumos e materiais necessarios ao seu
funcionamento. A Justiga determinou ainda que os saldrios
em atraso de todos os funciondrios com atuagdo na unidade
de saude sejam pagos no prazo de 15 dias.

Leia a integra

MPF NA PB RECOMENDA QUE GESTORES ATUALIZEM
CADASTRO NACIONAL DE ESTABELECIMENTOS DE SAUDE

Iniciativa visa melhor atendimento a populagdo. Atualizagdo
do sistema deve ser feita em até 30 dias

O Ministério Publico Federal (MPF) em Jo&o Pessoa
expediu Recomendagao 20/2019, por meio da presidéncia
do Conselho de Secretarias Municipais de Saude da Paraiba
(Cosems-PB), a todos os gestores municipais de saude
para que realizem atualizagdo do Cadastro Nacional de
Estabelecimentos de Saude (CNES), no prazo de 30 dias,
em consonancia com a Portaria 2.022/2017, do Ministério
da Saude.

O objetivo do MPF ¢é garantir o direito fundamental a saude
e proporcionar melhor atendimento a populagéo, ja que
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para a viabilizagdo e efetiva implantagdo dos complexos
regulatorios do Sistema Unico de Saude (SUS) é necesséria
a atualizagao do cadastro.

Complexos regulatérios — O Ministério Publico Federal ja
havia expedido recomendagbes aos municipios de Joao
Pessoa, Campina Grande, Patos e Sousa, responsaveis pelas
quatro regides de salde da Paraiba, a fim de implantarem
e fazerem funcionar os Complexos Regulatérios Regionais
do Sistema Unico de Saude, na base geogréfica de suas
competéncias. Segundo a recomendagao, 0os municipios
devem viabilizar o processo de regulagdo nos servigos
ambulatoriais, hospitalares e de urgéncias — baixa, média
e alta complexidade —, provendo capacitagédo, ordenagao
do fluxo, aplicagdo de protocolos e informatizagdo. O
objetivo do MPF é que todo processo de agendamento e
atendimento seja feito via sistema de regulagéo, o que gera
economia de recursos.

O Complexo Regulatério Regional do SUS é uma estrutura
gue congrega um conjunto de agdes da regulagdo do acesso
a assisténcia, de maneira articulada e integrada, buscando
adequar a oferta de servigos de saude a demanda que mais
se aproxima das reais necessidades de salde da populagao.

Implantagéo — Jodo Pessoa e Campina Grande informaram
ao MPF que ja implantaram os respectivos complexos,
inclusive com utilizagdo do sistema Sisreg 1, disponibilizado
pelo Ministério da Saude para os segmentos ambulatorial e
hospitalar. Patos informou que atualmente estd em fase de
treinamento de servidores, proporcionado pela Secretaria
Estadual de Saude. J& o municipio de Sousa informou que
pretende implantar o respectivo complexo no prazo de trés
meses.Providéncias essenciais — Segundo o procurador
do MPF, José Guilherme Ferraz, a atualizagao do cadastro
CNES e o pleno funcionamento dos complexos regulatérios
sao providéncias essenciais para ordenagao de rotinas no
ambito do SUS e plenitude das responsabilidades sanitéarias
assumidas pelas esferas de governo.

Recomendagdo 20/2018 (Complexos Regulatérios
Recomendagdo 20/2019 (CNES
Leia a integra

InfoCAQ Saude
Edigao 10| ABRIL - JUNHO de 2019

Voltar para o indice

= NOTICIAS DO CNMP

CNMP REALIZA ACI\O NACIONAL SOBRE TEMAS LIGADOS
A SAUDE

Nos dias 7 e 8 de maio, o Conselho Nacional do Ministério
Publico (CNMP) realizou em Brasilia, a “A¢ao Nacional em
defesa da Satde: transparéncia nas listas de espera do
SUS e aperfeigoamento do sistema de regulagao”.

O evento, que reune membros do Ministério brasileiro
gue atuam na drea da saude, é realizado pela Comissao
Extraordindria de Aperfeicoamento e Fomento da Atuagao
do Ministério Publico na Area de Saude (CES) em parceria
com a Comissao de Planejamento Estratégico (CPE) e com
a Unidade Nacional de Capacitagcdo do Ministério Publico
(UNCMP).

A coordenagdo do Centro de Apoio operacional das
promotorias de justica de tutela Coletiva de defesa da
saude, Dra. Marcia Lustosa, esteve presente no evento
como Coordenadora da mesa do segundo dia.

Saiba mais
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NOTICIAS DO MINISTERIO
= pASAUDE

MINISTERIO DA CIDADANIA ATUARA NO ACOLHIMENTO E
TRATAMENTO DE DEPENDENTES QUIMICOS

Construir uma sociedade mais saudavel por meio da
prevencao, do tratamento, do acolhimento e da recuperagao
e reinsercgdo social € a finalidade da nova Politica Nacional
sobre Drogas. O presidente da Republica, Jair Bolsonaro,
assinou o decreto que institui a lei durante a solenidade que
celebrou os 100 dias de sua gestao, em 11 de abril.

A nova politica serd desenvolvida em conjunto pelos
ministérios da Cidadania, da Saude, da Justica e Seguranga
Publica, dos Direitos Humanos, da Familia e Mulher. O
Ministério da Cidadania ficara responsavel pelo tratamento
de dependentes quimicos — focado na estratégia da
abstinéncia dos usuarios.

Leia a integra

= NOTICIAS DO STF

PRESIDENTE DO STF DESTACA IMPORTANCIA DO
JULGAMENTO DE PROCESSOS QUE TRATAM DE TEMAS DA
SAUDE

O presidente do Supremo Tribunal Federal (STF), ministro
Dias Toffoli, abriu a sesséo extraordindria na manha do dia
22/5 ressaltando a importancia da analise dos processos
que envolvem temas relacionados ao acesso a saude, de
forma a orientar a atuagao do Poder Judicidrio sobre o tema.

“E fundamental, portanto, que, sob os parametros dos
compromissos assumidos e determinados pela Carta
Constitucional, essa discusséo seja realizada para termos a
melhor orientagdo possivel da atuagdo do Poder Judiciario”,
avaliou o ministro Dias Toffoli.

Ele registrou que todos os ministros da Corte tiveram a
oportunidade de receber memoriais com informacgdes
sobre o tema, as partes envolvidas nos processos, além de
representantes de associagdes de pacientes e de conselhos
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de saude, bem como gestores de municipios, estados,
Distrito Federal e Unido.

‘A pauta que se coloca hoje buscard contribuir para a
parametrizagao da atuagao do Judiciario naimplementagéo
ao direito & salde. E mais um passo a ser adotado por este
Poder, além das medidas que ja vém sendo adotadas na
seara extrajudicial’, afirmou o presidente do STF.

Leia a integra

DECISAO DO STF DESOBRIGA ESTADO DE FORNECER
MEDICAMENTO SEM REGISTRO NA ANVISA

O Plenario do Supremo Tribunal Federal (STF) decidiu, no
dia 22/5, que o Estado ndo pode ser obrigado a fornecer
medicamento experimental ou sem registro na Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitéria (Anvisa), salvo em casos
excepcionais. A decisdo foi tomada, por maioria de votos,
no julgamento do Recurso Extraordinario (RE) 657718, com
repercussao geral reconhecida, de relatoria do ministro
Marco Aurélio.

Tese

O Plenario, por maioria de votos, fixou a seguinte tese para
efeito de aplicagdo da repercussao geral:

1) O Estado ndo pode ser obrigado a fornecer medicamentos
experimentais.

2) A auséncia de registro na Anvisa impede, como regra
geral, o fornecimento de medicamento por decis&o judicial.

3) E possivel, excepcionalmente, a concess&o judicial de
medicamento sem registro sanitario, em caso de mora
irrazodvel da Anvisa em apreciar o pedido (prazo superior
ao previsto na Lei 13.411/2016), quando preenchidos trés
requisitos:

| — a existéncia de pedido de registro do medicamento no
Brasil, salvo no caso de medicamentos érfaos para doengas
raras e ultrarraras;

Il — a existéncia de registro do medicamento em renomadas
agéncias de regulagao no exterior;

lll — a inexisténcia de substituto terapéutico com registro
no Brasil.

4)Asagdesquedemandemofornecimentodemedicamentos
sem registro na Anvisa deverdo ser necessariamente
propostas em face da Unido.

Leia a integra
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=[] NOTICIAS FEDERAIS

DRDH/DF PEDE SUSPENSAO DE NORMATIVOS QUE
ALTERAM POLITICA DE SAUDE MENTAL

A Defensoria Regional de Direitos Humanos (DRDH/DF),
da Defensoria Publica da Unido (DPU) no Distrito Federal,
protocolou em 04/04 ag&o civil publica (ACP) em face da
Uni&o para suspender normativos concernentes a Politica
de Saude Mental.

Como informa o defensor regional de direitos humanos
no DF, Alexandre Mendes Lima de Oliveira, em 2017 o
Ministério da Saude publicou a Resolugao n® 32 e a Portaria
n® 3588/2017, que estabelecem alteragbes normativas
promovidas pela Comisséo Intergestores Tripartite (CIT),
Ministério da Saude e Conselhos Estaduais e Municipais de
Saude na Politica de Saude Mental. Segundo o defensor, as
mudangas preveem a suspenséo do fechamento de leitos
em hospitais psiquiatricos e 0 aumento no valor pago pelo
governo por didria de internagao nesse tipo de servigo. Hoje,
o valor maximo pago ¢é de RS 49,00, mas podera chegar a
RS 70,00.

Leia a integra

= ] NOTICIAS ESTADUAIS

TJRJ E GOVERNO DO ESTADO ASSINAM CONVENIO PARA
ASSESSORAMENTO EM PROCESSOS NA AREA DE SAUDE

O Nucleo de Assessoria Técnica em Agdes de Saude do Rio
de Janeiro (NATJUS/RJ), da Secretaria de Estado de Saude,
continuara colaborando com a magistratura fluminense,
através de consultoria, para a elaboragdo de pareceres
técnico-normativos no caso de andlise de pedidos de liminar
e tutela provisoria nas agdes que visam fornecimento, pelo
Poder Publico, de medicamentos, insumos para saude,
tratamentos e procedimentos médicos ndo emergenciais.

O presidente do Tribunal de Justica do Estado do Rio de
Janeiro (TJRJ), Claudio de Mello Tavares, e o governador
Wilson Witzel assinaram em (15/4), a renovagdo do
convénio firmado entre o Judicidrio e a Secretaria de
Estado de Saude do Rio de Janeiro, que criou o Nucleo de
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Assessoria Técnica em Agdes de Saude do Rio de Janeiro
(NATJUS/RJ). O Nucleo iniciou suas atividades de apoio ao
Judicidrio em 2009.

Leia a integra

(=]= DECISOES RELEVANTES

STF FIXA TESE DE REPERCUSSAO E REAFIRMA
RESPONSABILIDADE SOLIDARIA DE ENTES FEDERADOS
NA ASSISTENCIA A SAUDE

Em 23/5, o Plenario do Supremo Tribunal Federal (STF) fixou
tese de repercussao geral sobre a matéria constitucional
contida no Recurso Extraordinario (RE) 855178 no sentido
de que ha responsabilidade soliddria de entes federados
para o fornecimento de medicamentos e tratamentos
de saude. Com a fixagdo da tese, a Corte reafirmou sua
jurisprudéncia sobre o tema.

0O texto, aprovado por maioria dos votos, diz o seguinte:

“Os entes da federagdo, em decorréncia da competéncia
comum, sao solidariamente responsaveis nas demandas
prestacionais na area da saude e, diante dos critérios
constitucionais de descentralizagdo e hierarquizagéo,
compete a autoridade judicial direcionar o cumprimento
conforme as regras de repartigdo de competéncias e
determinar o ressarcimento a quem suportou o 6nus
financeiro”.

O ministro Marco Aurélio ficou vencido ao nao fixar a tese
de repercusséo. Ele entendeu que o Supremo, ao rejeitar os
embargos declaratorios, ndo afirmou o tema de fundo, mas
a inexisténcia de omissao, obscuridade ou contradigao.

Leia a integra
TJ-MG HOMOLOGA ACORDO EXTRAJUDICIAL RELATIVO A
IMPROBIDADE ADMINISTRATIVA

E possivel homologar em juizo Termo de Ajustamento de
Conduta (TAC) relativo a ato de improbidade administrativa
caso ndo tenha sido ajuizada agdo com base na Lei
8.429/1992 (Lei de Improbidade Administrativa).

O entendimento foi adotado pela 5% Cémara Civel do
Tribunal de Justiga de Minas Gerais ao homologar um TAC
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celebrado entre o Ministério Publico estadual e um vereador
que recebeu sua remuneracdo sem descontos, apesar de
possuir diversas faltas.

Em vez de propor uma agao de improbidade, o MP-MG
firmou um termo de ajustamento de conduta com o
vereador e pediu a homologagao em juizo, que fora negada
em primeira instancia. Segundo a sentenga, a Lei de
Improbidade Administrativa ndo permite qualquer tipo de
transacgao.

Invocandoaindaoartigo 36, paragrafo4°,dalLei 13.140/2015
(Lei de Mediagdo), que autoriza a conciliagdo em agdes
de improbidade envolvendo ¢rgdos e entidades da Unido,
assim como precedentes do Superior Tribunal de Justica
que reconheceram a validade de acordos celebrados
dentro dos processos, Lobato votou pelo provimento da
apelagdo do MP-MG para determinar o processamento da
acado de homologagao do TAC. A decisao foi unanime. Com
informagdes da Assessoria de Imprensa do MP-MG.

5001516-35.2018.8.13.0637

Leia a integra

RI:EUS DENUNCIADOS NO AMBI'[O DA OPERAGAO SAUDE
SAO CONDENADOS EM SANTO ANGELO (RS)

Fraude na licitagdo para aquisicdo de medicamentos para
Farmdcia Basica ocorreu por meio da combinagdo dos
pregos propostos

A Justica Federal em Santo Angelo julgou procedente a
denuncia feita pelo Ministério Publico Federal no &mbito da
Operagao Saude e condenou os réus Dalci Filipetto, Angélica
Ody e Reginaldo Rossipor fraude em procedimento licitatério
no municipio de Dezesseis de Novembro (RS).

Em janeiro de 2010, os réus fraudaram, em comunhdo de
esforcos mediante préviacombinagao, o carater competitivo
do procedimento licitatério Carta Convite n® 01/2010. A
intengao foi obter vantagem decorrente da adjudicacéo de
objetos da mencionada licitagao.

integra da sentenca
Leia a integra
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PLANO DEVE REEMBOLSAR DESPESA EM HOSPITALﬂNAO
CREDENCIADO, NOS LIMITES DA TABELA, MESMO NAO
SENDO URGENCIA OU EMERGENCIA

A Terceira Turma do Superior Tribunal de Justiga (STJ)
decidiu que os planos de saude sdo obrigados a reembolsar,
nos limites do contrato, as despesas realizadas pelo
beneficiario em hospital ndo credenciado, nas hipdteses
em que néo for possivel a utilizagdo dos servigos proprios,
contratados ou credenciados pelas operadoras.

Ao manter acorddao do Tribunal de Justica de Sé&o
Paulo (TJSP), por maioria de votos, o colegiado adotou
interpretacao mais ampla do artigo 12 da Lei 9.656/1998,
permitindo o resguardo dos interesses do beneficidrio sem
prejuizo ao equilibrio atuarial das operadoras de planos de
saude, ja que o eventual reembolso deve respeitar os limites
da tabela prevista no contrato.

No entendimento da turma, se a operadora é legalmente
obrigada a ressarcir o Sistema Unico de Saude (SUS) no
caso de tratamento em hospital publico, ndo haveria razao
para deixar de ser feito o reembolso ao beneficiario que
busque a rede privada néo credenciada.

A agado contra o plano de saude foi ajuizada por beneficiario
que, a partir de um quadro de forte tosse e expectoragéo,
procurou a assisténcia médica e foi equivocadamente
diagnosticado e tratado como se tivesse tuberculose. Apds
seis meses de tratamento incorreto, ele se submeteu a
novos exames em hospital ndo credenciado pelo plano e
recebeu o diagnodstico de cancer de pulméao. O atendimento
no novo hospital gerou um débito de cerca de RS 49 mil. O
beneficidrio morreu no curso do processo.

Urgéncia e emergéncia

Em primeiro grau, o juiz julgou a agdo improcedente, mas
a sentenca foi reformada pelo TJSP, que condenou o plano
a reembolsar as despesas pelo valor corrigido que ele teria
pago em caso de atendimento na rede credenciada.

No recurso especial dirigidoao STJ, a operadora alegou que o
reembolso de despesas efetuadas em estabelecimento ndo
conveniado pelo plano somente é devido em hipéteses de
urgéncia e emergéncia e na impossibilidade de atendimento
por clinica ou hospital credenciado.

Rede publica e privada

A relatora do recurso especial, ministra Nancy Andrighi,
afirmou inicialmente que, pela leitura literal do artigo 12 da
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Lei 9.656/1998, o reembolso das despesas médicas estaria
realmente limitado as hipdteses de urgéncia e emergéncia.

Segundo a relatora, no caso julgado, a decisdo ndo acarreta
desvantagem exagerada a operadora, “pois a suposta
exorbitancia de valores despendidos pelo recorrido na
utilizagao dos servigos prestados por hospital de referéncia
em seu segmento sera suportada pelo préprio beneficiario,
dado que o reembolso esta limitado ao valor da tabela do
plano de saude contratado’.

Leia 0 acordéo.
Esta noticia refere-se ao(s) processo(s):REsp 1575764
Leia a integra

= ] ENTENDIMENTO DO STF

LIMITE DE 60 HORAS PARA ACUMULO DE CARGOS NAO
VALE PARA PROFISSIONAIS DA SAUDE

O limite semanal de 60 horas para acumulo de cargos
publicos ndo se aplica aos profissionais da area de salde,
que so6 precisam comprovar a compatibilidade de horarios.
Adeciséo é da 12 Segao do Superior Tribunal de Justica, que
adequou seu entendimento a posi¢ao do Supremo Tribunal
Federal.

12 Segdo do STJ adequou entendimento a posigdo do STF
sobre acumulo de cargos na area da saude.

Veja a decisdo
Leia a integra

PRIMEIRA SEGAO ALINHA ENTENDIMENTO, E
PROFISSIONAIS DE SAUDE DEVEM APENAS COMPROVAR
COMPATIBILIDADE DE HORARIOS PARA ACUMULAR
CARGOS

A Primeira Secdo do Superior Tribunal de Justiga (STJ)
adequou seu entendimento a posigao do Supremo Tribunal
Federal (STF) e declarou que profissionais da drea de saude
devem apenas comprovar a compatibilidade de horarios
para acumular cargos publicos, ndo se aplicando mais
o limite semanal de 60 horas. Dessa forma, os ministros
negaram provimento ao recurso especial da Unido que
pedia a reforma de acérdao do Tribunal Regional Federal da
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22 Regido que autorizou uma enfermeira do Rio de Janeiro a
acumular dois cargos publicos, ultrapassando a jornada de
60 horas semanais, ao entendimento de que seria suficiente
a comprovagao da compatibilidade de horarios.

Leia a integra

NOTICIAS LEGISLATIVAS
=[ ESTADUAIS

GOVERNO DO ESTADO SE COMPROMETE A DESTINAR 0
MiNIMO CONSTITUCIONAL DE RECURSOS PARA A AREA DA
SAUDE

O subsecretario geral de saude do Estado do Rio, Daniel
Simdes, afirmou que o Executivo cumprird com o minimo
constitucional de 12% da Receita Corrente Liquida Anual
para a area da saude. Simdes preferiu ndo dar um prazo
para que este percentual anual seja respeitado, mas
informou que medidas estdo sendo estudadas e que a atual
gestao vai cumprir com a constituigdo. No ano passado
somente foram aplicados 6,3% da Receita Corrente Liquida
na saude estadual. O subsecretéario esteve na Assembleia
Legislativa do Estado do Rio de Janeiro (Alerj) em (26/04)
para apresentar o relatério dos ultimos quatro meses de
2018 do setor.

A presidente da Comissao de Saude da Alerj, deputada
Martha Rocha (PDT), afirmou que também é necesséria
uma previsdo mensal desses recursos. “Eu tenho certeza
que este sera um dificil desafio. Mas saimos da audiéncia
com o compromisso do subsecretdrio de cumprir com
o0s 12% constitucionais. Esse repasse, como alertou o
Ministério Publico, ndo pode ser feito s6 para fechar o
ano. E necessdrio um planejamento més a més para que
0S servigos projetados possam ser mantidos”, explicou a
parlamentar.

Leia a integra
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NOTICIAS LEGISLATIVAS
=[ MuNICIPAIS

UNIDADES DE SAUDE DEVERAO FORNECER ORIENTAGOES
SOBRE ENGASGAMENTO

Casosdeengasgamentosdomuitoscomuns, principalmente
entre os recém-nascidos.

O engasgo é considerado uma emergéncia, e, em casos
graves, pode levar a pessoa a inconsciéncia ou até a morte.
Pensando nisso, o vereador Dr. Gilberto (PMN) apresentou
o Projeto de Lei n® 1.083/2018, que obriga hospitais e
maternidades publicas e privadas a prestar aos pais, maes
ou responsaveis legais por recém-nascidos, orientagbes
e treinamento para primeiros socorros em casos de
engasgamento, aspiragdo de corpo estranho, asfixia e
prevencgao de morte subita.

Leia a integra
http:/portalms.saude.gov.br/noticias/agencia-saude/45351-fortalecimento-

da-atencao-primaria-marca-0s-100-dias-de-saude-2

MAIS CONTROLE E FISCALIZAGAO EM COMPRAS DE
ORGANIZAGOES SOCIAIS DA SAUDE

Noticias recentes acerca dos altos pregos de aquisi¢cdo de
medicamentos e materiais médico-hospitalares praticados
pelas Organizagdes Sociais na execugdo dos contratos de
gestdo mantidos em parceria com a Secretaria Municipal
de Saude indicam a necessidade de a Prefeitura aperfeicoar
o controle e a fiscalizagdo dessas terceirizagOes.
Considerando esse fato, a vereadora Teresa Bergher (PSDB)
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elaborou o Projeto de Lei n® 538/2017, que torna obrigatoria
a compra desses itens pelo sistema de registro de precos,
mediante prévia licitagdo, na modalidade de concorréncia
publica ou na de pregéo, do tipo menor prego.

Leia a integra

CLASSES HOSPITALARES PARA ALUNOS INTERNADOS

A legislacao brasileira reconhece o direito ao atendimento
educacional especializado a criangas e adolescentes que
se encontram impossibilitados de frequentar as aulas
por motivo de saude. Para efetivar esse direito na cidade
do Rio de Janeiro, a Camara Municipal aprovou a Lei n°
6.519/2019, da vereadora Luciana Novaes (PT), que obriga
as unidades hospitalares do municipio a disponibilizar
classes hospitalares para atendimento pedagodgico-
educacional aos alunos internados.

Leia a integra

LEGISLATIVO DEBATE PROPOSTAS QUE GARANTEM
ACESSO AOS SERVICOS DA REDE MUNICIPAL

Como foco prioritario na Camara do Rio, a salde é tema
de muitas das proposi¢des que tramitam no Legislativo
carioca.

O objetivo é garantir o acesso da populagdo aos servigos
basicos de saude da rede do municipio do Rio de Janeiro.
O Projeto de Lei n° 1.804/2016, do vereador Dr. Gilberto
(PMN), assegura as pessoas com deficiéncia o atendimento
e a acessibilidade aos centros de saude, unidades basicas
de saude e unidades de saude da familia mais préximas
de suas residéncias. Conforme o parlamentar, o objetivo
é facilitar o acesso das pessoas com deficiéncia ao
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tratamento de saude, facilitando o seu atendimento. "O
atendimento em local mais proximo de sua residéncia
diminuira o deslocamento do cidadaa", explica o vereador.

Leia a integra

SAUDE~UNIVERSAL: COMPROMISSO COM TODOS 0S
CIDADAOS

A salde é um dos temas mais importantes do ambito
municipal. Criado com a Constituicdo Federal de 1988, o
Sistema Unico de Saude (SUS) tem como preceito o acesso
integral, igualitario e gratuito para todo cidadado. Os servigos
vao desde exames bdsicos até cirurgias complexas, como
as de transplantes de 6rgdos. Em 7 de abiril, é celebrado
o Dia Mundial da Saude, sob o patrocinio da Organizagédo
Mundial de Saude (OMS). Na Camara do Rio, os vereadores
estdo atentos as discussdes e as aprovagdes de projetos
que garantam o acesso do carioca, independente de raga,
género e cor, aos servigos integrais de qualidade, sem
enfrentar dificuldades financeiras.

Leia a integra

UNIDADES PUBLICAS DE SAUDE TERAO PADRONIZAGAO
DE PROCEDIMENTOS

Os vereadores Luciana Novaes (PT) e Professor Adalmir
(PSDB) acreditam que o municipio precisa padronizar
rotinas na pasta da Saude para ficar em conformidade com
procedimentos adotados pelo governo federal.

Hospitais, postos de saude, clinicas da familia e unidades

publicas de pronto atendimento atuam de maneiras
diferentes, adotando meios distintos de atendimento aos
pacientes, principalmente ao que se refere a doencas
infecciosas.
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Buscando uma padronizagdo de procedimentos, o Poder
Executivo sancionou e ja esta em vigor a Lein® 6.476/2019,
de autoria dos vereadores Luciana Novaes (PT) e Professor
Adalmir (PSDB), que determina a adogdo do protocolo de
atendimento alinhado ao Ministério da Saude nos casos de
pessoas infectadas pelo virus zica, congéneres.

Leia a integra

PROPOSIGOES
LEGISLATIVAS FEDERAIS
SENADO

PDL 122/2019

Projeto de Decreto Legislativo de Sustagdo de Atos
Normativos do Poder Executivo

EMENTA: Susta os efeitos do Decreto N° 9.761, de 11 de
abril de 2019, assinada pelo Presidente da Republica, que
aprova a Politica Nacional de Drogas.

Leia a integra

PL 2.033/2019

EMENTA: Altera a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de
1990, para instituir a transparéncia das filas de espera
de consultas, exames e tratamentos, e a divulgagdo dos
protocolos clinicos ou de diretrizes terapéuticas para
doencgas utilizados em estabelecimentos que prestam
servigos ao SUS.

Leia a integra

PL 2.240/2019

EMENTA: Dispde sobre a criagao do Cartéo Integrado de
Saude, o regime de compensagao orgamentaria entre 0s
entes federativos, a prestagdo de atendimento médico,
hospitalar e/ou ambulatorial fora do domicilio residencial
do beneficidrio do Sistema Unico de Saude, e dé outras
providéncias.

Leia a integra
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PL 2.083/2019

EMENTA: Indicar diretrizes para o atendimento das
Comunidades Terapéuticas como Politica Publica
permanente no Territério Nacional, que garante o cuidado
de qualidade aos pacientes com dependéncia quimica, em
regime de residéncia transitoria, instituindo como a Rede de
Ateng&o Psicossocial no &mbito do Sistema Unico de Saude
(SUS), na Politica Nacional de Assisténcia Social - PNAS e
no Sistema Nacional de Politicas Publicas sobre Drogas -
SISNAD.

Leia a integra

PL 2.397/2019

EMENTA: Dispde sobre a implantagdo do Prontuario
Eletrénico do Paciente - PEP na rede publica de saude.

Leia a integra

PL 2.383/2019

EMENTA: Altera a Lei n°® 8.080, de 19 de setembro de 1990
(Lei Organica da Saude), para tornar obrigatoria a existéncia
da Estratégia de Saude da Familia (ESF), antigo Programa
Saude da Familia, em municipios com mais de quarenta mil
habitantes.

Leia a integra

PL 2.400/2019

EMENTA: Disp&e sobre o fornecimento, pelo Sistema Unico
de Saude - SUS, de transporte, alimentagéo e pousada aos
pacientes, cujo tratamento se realizar fora do local de seu
domicilio.

Leia a integra

PL 3.109/2019

EMENTA: Dispde sobre a distribuicdo gratuita, por parte
do Ministério da Saude, de protetor solar e repelentes para
a populagdo de baixa renda, gestantes e trabalhadores
expostos ao sol.

Leia a integra

PL 2.397/2019

EMENTA: Dispde sobre a implantagdo do Prontuario
Eletrénico do Paciente - PEP na rede publica de saude.

Leia a integra
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PL 3.312/2019

EMENTA: DispGe sobre a transparéncia na desmarcacéo de
consultas e procedimentos nos servigos publicos de saude,
ou nos servigos privados contratados ou conveniados que
integram o Sistema Unico de Saude.

Leia a integra

PL 3.433/2019

EMENTA: Altera a Lei n. 8.080, de 1990, a fim de criar
nucleos de atendimentos especializados para o tratamento
de dependentes quimicos na rede credenciada do SUS.

Leia a integra

PL 3.651/2019

EMENTA: Altera a Lei n® 8.080, de 19 de setembro de 1990,
para obrigar as farmacias publicas que compdem o Sistema
Unico de Saude a afixarem, em local visivel, listagem com os
medicamentos disponiveis na respectiva unidade.

Leia a integra

PL 3.535/2019

EMENTA: Dispde sobre a compensagédo dos débitos com
a Fazenda Nacional, das Santas Casas e das Entidades
Filantrépicas, sem fins lucrativos, que atuam na area da
salde.

Leia a integra

PL 3.428/2019

EMENTA: Dispbe sobre a distribuicdo gratuita, por parte
do Ministério da Saude, de protetor solar e repelentes para
a populagdo de baixa renda, gestantes e trabalhadores
expostos ao sol.

Leia a integra

PL 3.649/2019

EMENTA: Estabelece aos hospitais publicos e privados
instituirem procedimentos relacionados a humanizagao do
luto materno e parental.

Leia a integra
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E PROPOSICOES
J LEGISLATIVAS ESTADUAIS

PROJETO DE LEI N° 297/2019

EMENTA: Modifica a lei n® 6.043, de 19 de setembro
de 2011, para determinar que, no minimo, 10% (dez por
cento) das vagas das organizagbes sociais da saude,
que firmarem contrato de gestdo com o poder executivo,
devem ser reservadas ao primeiro emprego de auxiliares de
enfermagem, técnicos de enfermagem e enfermeiros, no
ambito do estado do rio de janeiro, e da outras providéncias.

Leia a integra

PROJETO DE LEI N° 395/2019

EMENTA: Autoriza o poder executivo a implantar
maternidade, no municipio de Queimados e ou firmar
convénio do estado com o municipio de Queimados.

Leia integra

PROJETO DE LEI N° 445/2019

EMENTA: Fica proibida a retencdo de macas das
ambulancias do SAMU, do corpo dos bombeiros militar,
bem como de outras de unidades de atendimento pré-
hospitalares de urgéncia publica e privada no ambito do
estado do Rio de Janeiro.

Leia a integra

PROJETO DE LEI N° 580/2019

EMENTA: Institui a politica estadual de controle e eliminagao
da tuberculose no estado do Rio de Janeiro.

Leia a integra

PROJETO DE LEI N° 565/2019

EMENTA: Dispde sobre o programa de atuagdo e
acolhimento das comunidades terapéuticas como politica
publica permanente no estado do Rio de Janeiro e da outras
providéncias.

Leia a integra

InfoCAQ Saude
Edigao 10| ABRIL - JUNHO de 2019

Voltar para o indice

PROJETO DE LEI N° 596/2019

EMENTA: Dispde sobre a priorizagdo na realizagao de
exames de mamografias para as mulheres de 40 a 69 anos
em toda rede de saude publica ou privada, no ambito do
estado do Rio de Janeiro.

Leia a integra

— PROPOSICOES
ﬂ LEGISLATIVAS MUNICIPAIS

PROJETO DE LEI N° 1.260/2019

EMENTA: Cria o sistema municipal de cuidados paliativos
no ambito da saude publica.

Leia a integra

PROJETO DE LEI N° 1.290/2019

EMENTA: Cria a obrigagdo de instalagdo de gerador de
energia elétrica em hospitais publicos e privados.

Leia a integra

PROJETO DE LEI N° 1.301/2019

EMENTA: Dispde sobre atendimento preferencial aos
portadores de doengas cronicas, raras e genéticas nas
reparticoes publicas e estabelecimentos de atendimento
ao publico no municipio do Rio de Janeiro.

Leia a integra

PROJETO DE LEI N° 1.302/2019

EMENTA: Dispde sobre a obrigatoriedade de as industrias
de medicamentos, oOrteses, proteses, equipamentos e
implantes declararem as relagbes com profissionais de
saude, de qualquer natureza, que configurem potenciais
conflitos de interesses.

Leia a integra
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PROJETO DE LEI N° 1.303/2019

EMENTA: dispde sobre o gerenciamento de pessoas nao
identificadascivilmentenasunidadesde saudeparticipantes,
conveniadas e ndo conveniadas do sus - sistema unico de
saude, na rede municipal do Rio de janeiro.

Leia a integra

PROJETO DE LEI N° 1.330/2019

EMENTA: Disp&e sobre a obrigatoriedade da instalagao de
brinquedotecas ou drea de lazer infantil nas unidades de
saude de atendimento pedidtrico ambulatorial.

Leia a integra

PROJETO DE LEI N° 1.368/2019

EMENTA: Obriga hospitais e maternidades assisténcia
as parturientes em que seja constatado qualquer tipo
de deficiéncia ou patologia crénica que exija tratamento
especial em seus filhos recém-nascidos.

Leia a integra

PROJETO DE LEI N° 1.370/2019

EMENTA: Dispde sobre a oferta da aromaterapia no sistema
Unico de salde do municipio do Rio de Janeiro.

Leia a integra

& LEGISLAGAO FEDERAL

LEI N° 13.819, DE 26 DE ABRIL DE 2019

EMENTA: Institui a Politica Nacional de Prevencdo da
Automutilagdo e do Suicidio, a ser implementada pela
Unido, em cooperagao com os Estados, o Distrito Federal e
0s Municipios; e altera a Lein® 9.656, de 3 de junho de 1998.

Leia a integra
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LEI N° 13.830, DE 13 DE MAIO DE 2019
EMENTA: Que dispOe sobre a pratica da equoterapia.

Leia a integra

DECRETO N° 9.761, DE 11 DE ABRIL DE 2019
EMENTA: Aprova a Politica Nacional sobre Drogas

Leia a integra

PORTARIA N° 233, DE 15 DE ABRIL DE 2019

EMENTA: Estabelece regra transitéria em razao da
necessidade de definigdo derotinas e contas contabeis, bem
como classificagbes orgamentarias para operacionalizagéo
do item 04.01.02.01 (38) da 92 edicdo do Manual de
Demonstrativos Fiscais (MDF), aprovado pela Portaria STN
n° 389, de 14 de junho de 2018.

Leia a integra

DECRETO N° 9.795, DE 17 DE MAIO DE 2019

EMENTA: Aprova a Estrutura Regimental e o Quadro
Demonstrativo dos Cargos em Comissado e das Fungdes
de Confianga do Ministério da Saude, remaneja cargos
em comissao e fungdes de confianga, transforma fungdes
de conflanga e substitui cargos em comissdo do Grupo-
Direcéo e Assessoramento Superiores - 1DAS por Fungdes
Comissionadas do Poder Executivo - FCPE.

Leia a integra
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LEGISLAGAO ESTADUAL

LEI N° 8.312, DE 14 DE MARGO DE 2019.

EMENTA: Autoriza o poder executivo a criar um aplicativo
especifico para marcagao de consultas na rede de saude do
estado do Rio de Janeiro.

Leia a integra

LEI N° 8.369, DE 02 DE ABRIL DE 2019.

EMENTA: Altera alein® 7.402, de 18 de julho de 2016, que
determina que pessoas feridas em acidentes de transito
sejam levadas, pelo corpo de bombeiros, para hospitais
conveniados aos seus planos de saude.

Leia a integra

LEI N° 8.380, DE 17 DE ABRIL DE 2019.

EMENTA: DispGe sobre a implantagdo do método de
tratamento da reeducagdo postural global (RPG) na rede
de saude publica estadual do rio de janeiro e da outras
providéncias.

Leia a integra

(=~ LEGISLAGAO MUNICIPAL

LEI N° 6.476, DE 11 DE JANEIRO DE 2019.

EMENTA: Dispde no ambito do Municipio do Rio de
Janeiro sobre protocolo de atendimento nos casos de
pessoas infectadas pelo virus Zica, congéneres e da outras
providéncias

Leia a integra
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LEI N° 6.492, DE 19 DE MARGO DE 2019.

EMENTA: DispGe sobre o ingresso de animais domésticos
nos hospitais do Municipio do Rio de Janeiro.

Leia a integra

LEI N° 6.519, DE 4 DE ABRIL DE 2019.

EMENTA: Dispde sobre a obrigatoriedade das unidades
hospitalares do Municipio do Rio de Janeiro a disponibilizar
classes de ensino para alunos internados.

Leia a integra

LEI N° 6.566, DE 25 DE ABRIL DE 2019.

EMENTA: Torna obrigatéria a compra de medicamentos
e materiais hospitalares para a Rede Municipal de Saude
Publica pelo sistema de registro de pregos, mediante prévia
licitagdo, na modalidade de concorréncia publica ou ndao de
pregédo, do tipo menor preco.

Leia a integra
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