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Resumo: A prestacdo do servico de salde publica é uma das
deficiéncias do nosso Estado Democréatico de Direito que ndo o
faz por questdes objetivas e politicas. Com a judicializacdo do
direito a salde, devido ao crescente nimero de casos, discute-se
0 quanto o Judiciario interfere nos demais poderes e a
necessidade de uma sistematizacdo das decisdes por ele
deferidas.

Abstract: The provision of sanitation is one of the deficiencies of
our Democratic State of Law that does make it for objective and
politician questions. With the legalization of the rights to health,
due to the increasing number of cases, it discusses how the
judiciary interferes with the other powers and the need for a
systematization of decisions deferred by him.

l. Introducao

A crescente e recente demanda por fornecimento de medicamento e demais
pleitos relativos a sade é devido ao fortalecimento do Estado Democratico de Direito e

0 ativismo do Judiciario que tenta suprir as lacunas dos demais poderes.

Os inumeros entendimentos, muitos controversos, em favor dos demandantes
causam um abalo nos recursos disponiveis do executivo e até inviabilizam o
cumprimento das sentencas. Diante desse quadro, o Supremo Tribunal Federal, por
meio da STA n° 175, uniformizou as decisbes relativas ao contetudo salde, através de
uma recomendacgdo aos tribunais inferiores de concordar com a Suprema Corte e

posteriormente oficializando tal entendimento pela Simula Vinculante n° 4.
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O artigo expBe um caso cujo contexto € previsto pela STA n® 175, que se
tornou marco juridico nacional no assunto, demonstrando a remissdo desta na
justificacdo da decisdo. Evoca-se doutrina e casos pertinentes ao caso em tela, a fim de

corroborar a aplicacdo do consenso advindo com o referido agravo regimental.

1. O instrumento processual

A antecipacdo da tutela, de acordo com Souza (2004), é um dispositivo
introduzido por forca da Lei n° 8.952/94. Tem suas origens nos interdicta do direito
romano classico, quando tais medidas provisorias eram concedidas a partir do
pressuposto de serem legitimas as alegacGes de quem as pedia e de ser real o perigo de
demora. Ndo ha um momento exato para a postulacdo e o deferimento dessa tutela, que
poderia ocorrer em sede de liminar ou no curso do processo de conhecimento. E
necessario que seja requerida pelo autor, isto é, ndo poder ser feita ex officio, pois o

caput do art. 273 do CPC se refere a tutela 'pretendida no pedido inicial'.

“A concessdo da tutela antecipada exige a presenca de certos requisitos,
materializados na prova inequivoca que convenga da verossimilhanca da
alegacdo (caput, art. 273, CPC), conciliada, alternativamente, com o fundado
receio de dano irreparavel ou de dificil reparagdo (inciso 1) ou de dificil
reparacdo (inciso I) ou ainda, quando caracterizado o abuso de direito de

defesa ou mesmo, o manifesto propdsito protelatério do réu (inciso II).”
(SOUZA, 2004)

Ao dar entrada em qualquer Tribunal, o processo € distribuido a um relator que
tem competéncia de dar todos os despachos e proferir todas as decisdes envolvendo a
matéria a ser apreciada pelo Colegiado. Ser as partes percebem-se prejudicadas com a
decisdo monocratica pedem a confirmacéo da decisdo pelo tribunal ou érgdo do mesmo.
Segundo a doutrina, nasce entdo a figura do agravo regimental, nominado assim por

constar nos respectivos Regimentos Internos dos Tribunais.

De acordo com o art. 22, 1, da Constituicdo Federal, compete privativamente a
Unido legislar sobre direito processual, e a criacdo de recursos é matéria de direito
processual, devendo portanto estar contida em lei federal. Se figura do agravo
regimental é de fato um recurso tem-se que € inconstitucional, visto que a criacdo de

recursos € reservada a lei federal pela Magna Carta brasileira.
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A doutrina entende que a nomenclatura utilizada é inadequada, visto que,
apesar de denominar-se agravo regimental, na verdade ndo seria um recurso,
tecnicamente falando, destinando-se apenas a permitir a integracdo do pensamento do
Tribunal. Viana (2002) cita Antdnio José M. Feu Rosa que nega a natureza de recurso

ao agravo regimental.

“Primeiro, o recurso pressupde um gravame e gravame nao faz uma decisdo
rigorosamente certa que deixa de admitir um recurso que a lei ndo da.
Segundo, que nos recursos em geral tem lugar um novo julgamento, ao passo
que no agravo regimental ocorre uma simples complementacdo do
julgamento, o qual, tendo tido comeco com o voto do relator ou presidente
corporificado no despacho escrito ja proferido, prossegue com a colheita do
pronunciamento dos demais integrantes do grupo, camara ou plendrio”

(VIANA, 2002).

Sendo assim, o fim do agravo é a integracdo do pensamento do Tribunal,
possibilitar o imediato conhecimento, pelo grupo dos despachos proferidos
individualmente. Considerando que as decisGes individuais devem emergir o

pensamento sendo da totalidade, ao menos da maioria dos integrantes da corte.

Tal agravo deve ser interposto em peticdo fundamentada, requerendo a parte
gue 0s autos sejam postos em mesa para ser apreciado em sessdo. Dai o sinbnimo
"agravo de mesa". O Tribunal ndo fica preso a solucdo dada ao agravo, visto que ela ndo

se tratando de recurso, inexistira decisdo a respeito do incidente.

Segundo a autora, a lei n° 10.352/01, de 26 de dezembro de 200lacolheu as
criticas da doutrina majoritaria e da jurisprudéncia,dirimindo totalmente as davidas que
pairavam sobre certos aspectos do regime do agravo. E.g., 0 prazo para a resposta do
agravado passa a ser de 10 (dez) dias (art. 523, §2°, CPC), torna-se obrigatoria a
inadmissibilidade do agravo, caso o agravante, no prazo de trés dias, ndo requeira a
juntada aos autos do processo de cOpia da petigdo do agravo de instrumento e prova de

sua interposicgdo (art. 526, paragrafo tnico, CPC).

Por fim, entende-se que o Agravo Regimental de Suspensdo de Tutela
Antecipada é o instituto pelo qual a parte demandada pleiteia revogar uma obrigacéo de
fazer imposta por sentenca monocratica, submetendo-a ao restante do (a)

colegiado/corte.
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1. O caso

A STA 434 | BA — BAHIA trata do caso do Sr. Agnaldo José dos Santos,
portador da “doenca de Lupus Eritematoso Sistémico”. Nao podendo custear seu
tratamento o medicamento MABTHERA 500Mg (Rituximabe), no valor de R$ 30.476
(trinta mil quatrocentos e setenta e seis reais) anuais, do qual precisa com urgéncia,

pleiteia em juizo o seu provimento pelo municipio de Caetité e pelo Estado da Bahia.

O municipio de Caetité requer sua exclusdo na responsabilidade de
fornecimento, alegando esta ser atribui¢do do estado da Bahia e da Unido.

O estado da Bahia pleiteia 0 ndo provimento alegando “grave lesdo a ordem, a
saude e a economia publicas, bem como a possibilidade de ocorréncia do efeito
multiplicador da decisdo”, que o fornecimento do medicamento de alto custo sem a
devida previsdo orcamentaria inviabiliza o adequado funcionamento do Sistema Publico
de Saude, diminuindo a capacidade financeira do Estado de fornecer outros beneficios,
também relevantes, aos demais integrantes da sociedade, ressaltando ainda a

inexisténcia de estudos que comprovem a eficacia do medicamento em questéo.

O ministro relator Gilmar Mendes afirma a legitimidade do STF para tratar da
lide. A fim de ressaltar a singularidade dos casos de direito a salde, evoca a fala da
ministra Ellen Gracie no julgamento da STA n° 138/RN:

“[...] os pedidos de contra-cautela formulados em situagfes como a que
ensejou a antecipacédo da tutela ora impugnada devem ser analisados, caso a
caso, de forma concreta, e ndo de forma abstrata e genérica, certo, ainda, que
as decisdes proferidas em pedido de suspensdo se restringem ao caso
especifico analisado, ndo se estendendo os seus efeitos e as suas razdes a
outros casos, por se tratar de medida topica, pontual” — (STA n° 138/RN,
Presidente Min. Ellen Gracie, DJ 19.9.2007).

O ministro disserta que o deferimento do pedido de suspensédo de tutela so é
viavel em caso de manifesto interesse publico ou de flagrante ilegitimidade,
entendendo, todavia que a decisdo liminar favoravel ao paciente é embasada em prova
indubitavel das alegacdes expendidas na inicial e o receio quanto a impossibilidade de
reparar o dano a saude do paciente. Ressalta o direito subjetivo publico contido no




REVISTA DE DIREITO DOS MONITORES DA UFF

artigo 196 da Constituicdo Federal, assim como o processo da judicializacdo do direito a

salde que

“ganhou tamanha importincia teorica e pratica que envolve ndo apenas 0s
operadores do Direito, mas também os gestores publicos, os profissionais
da &rea de saude e a sociedade civil como um todo.

Se, por um lado, a atuacdo do Poder Judiciario é fundamental para o
exercicio efetivo da cidadania e para a realizacdo do direito a salde, por outro
as_decisdes judiciais tém significado um forte ponto de tensdo entre os
elaboradores e os executores das politicas publicas, que se véem compelidos
a garantir prestacBes de direitos sociais das mais diversas, muitas vezes
contrastantes com a politica estabelecida pelos governos para a area da
saude e além das possibilidades or¢camentarias.”

(grifos meus)

Cita a STA n° 175 como parametro para a resolucdo das lides pares.
Segundo o ministro a intervencgéo judicial ocorre ndo diante da absoluta omisséo das
politicas publicas, mas ante sua morosidade, portanto, nesses casos, nao héa interferéncia

do Judiciario em outras searas.

Nos casos em que discute tal problema deve-se verificar
primeiramente se ha ou ndo politica publica que atenda a demanda pleiteada pelo
paciente. Neste caso ha evidente direito subjetivo pablico, e o judiciario apenas
determina seu cumprimento. Se a prestacdo pleiteada ndo estiver entre as politicas do
SUS deve-se averiguar se had omissao legislativa ou administrativa, de uma decisdo
administrativa de ndo fornecé-lo ou de vedacdo legal a sua dispensacdo. Em segundo
lugar saber-se qual a motivacdo para 0 ndo provimento, v.g., quando inexistem
evidéncias cientificas que ratifiguem sua implementacéo (ou o SUS fornece tratamento
alternativo, porém ndo adequado ou ndo dispbe de tratamento especifico para dada
patologia). Um medicamento ou tratamento em dissonancia com os “Protocolos
Clinicos e Diretrizes Terapéuticas” deve ser visto com cautela, pois tende a contrariar
um consenso cientifico vigente. Logo, via de regra, devera ser privilegiado o tratamento
fornecido pelo SUS ao invés do escolhido pelo paciente, sempre que nao for
comprovada a ineficacia ou a impropriedade da politica de salde existente. O que nédo
impede de o Poder Judiciério, ou de a propria Administracdo, decidir que medida
diferente da oferecida pelo SUS deve ser fornecida a determinado cidaddo que
comprovadamente demonstre que o tratamento fornecido ndo é eficaz no seu caso, id

est, & necessaria a revisao periodica dos protocolos existentes e a elaboracéo de novos.
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Enfatiza que embora Protocolos Clinicos e das Diretrizes Terapéuticas
visem a melhor distribuicdo de recursos publicos e a seguranca dos pacientes, a
aprovacao de novas indicacdes terapéuticas pode ser muito lenta e impedir o acesso de
pacientes do SUS a tratamento ha muito prestado pela iniciativa privada. A inexisténcia
de Protocolo Clinico no SUS nédo pode violar o principio da integralidade do sistema,
nem justificar a divergéncia entre as op¢des acessiveis aos usuarios da rede publica e as
disponiveis aos usuarios da rede privada.

Verifica que o paciente foi orientado para ingressar no processo de
cadastramento no PROMEX (Programa de Medicamentos Excepcionais). Atenta para a
Portaria n.° 3916, de 30 de outubro de 1998, que dispde sobre a Politica Nacional de
Medicamentos, dentre outras atribuicdes estabelece diretrizes para a instituicdo de

relacdo de medicamentos essenciais (RENAME).

A assisténcia farmacéutica (Resolugdo n.° 338/2004 do Conselho
Nacional de Saude), que dentre suas politicas sociais ha as garantem o fornecimento
gratuito de medicamentos a populagdo por meio de trés programas basicos:
“Medicamentos  basicos”, “Medicamentos  estratégicos” e  “Medicamentos

excepcionais”.

“O Programa de Medicamentos de Dispensagdo Excepcional, iniciado em
1982, é responsavel por disponibilizar medicamentos — normalmente de custo
alto e de uso prolongado — para o tratamento de doencas especificas, que
atingem um ndmero limitado de pacientes. O Programa é regulado pela
Portaria n.° 152/GM-2006, que define como critérios para o fornecimento
do medicamento a existéncia de registro, a indicacdo terapéutica
requerida e a definicdo de preco no 6rgdo requlador. (...) estabelece os
procedimentos e os valores abrangidos pela politica de medicamentos de
dispensagdo excepcional do SUS.”(grifos meus)

O ministro entdo pondera que o0 medicamento Mabthera esta
registrado na ANVISA, o que atesta sua seguranca para 0 coOnsumo; que o0 paciente é
portador de Lupus Eritematoso Sistémico (CID M32.0), atestado pela Médica Glaucia
Pinheiro Targas (CRM 73777), necessitando do remédio com urgéncia, do contrario,
sofrera graves e irreparaveis danos a sua saude e a sua dignidade,de vida da paciente;
que o paciente declara ndo possuir condi¢des de arcar com o custo do tratamento [6nus
de R$ 30.476 (trinta mil quatrocentos e setenta e seis reais) anuais]; que apesar de o
Estado da Bahia colocar em duavida a eficadcia do medicamento, ndo comprovou a

impropriedade do mesmo e alegando apenas “a auséncia de estudos idoneos” e que o
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alto custo do farmaco néo é, por si s6, motivo para o seu ndo fornecimento. Além disso,
0 Estado da Bahia alega grave lesdo a economia publica, todavia ndo comprova a
ocorréncia de dano aos cofres estaduais de forma concreta, destacando apenas o alto

custo do medicamento e auséncia de previsdo orcamentaria.

O ministro, entdo, indefere o pedido de suspensdo sendo seguido pela

corte.

Como afirma Valente Cardoso (2009, p. 45-55), a evolucdo e a
ampliacdo da tutela dos direitos fundamentais ndo s6 os afirmaram como também os
desvalorizaram, “pois a quantidade de direitos a que se conferiu esse status acabou por
prejudicar (e até mesmo a inviabilizar) a efetivacdo de todos os direitos “prometidos”
pelo Poder Publico aos cidaddos”. Embasado na reserva do possivel, ou seja, a
limitacdo orcamentéria do erério, através das politicas publicas o Executivo realiza as
“escolhas tragicas”, que sacrificam os direitos de alguns em prol de outros. Discute-Se a
legitimidade dos processos judiciais que versam sobre matéria de competéncia do
Executivo, todavia, enquanto este ndo a cumpre satisfatoriamente e tenha sua atuacao
pautada em lobbies e politicagem, aqueles sdo forma mais democréatica de se decidir

sobre um direito, como a concessédo de medicamentos.

Embora nesses casos fique franca a violacdo do principio da igualdade
formal com o privilégio do direito de alguns em detrimento de outros, tal quadro ndo
pode justificar o ndo provocamento, a ndo interferéncia do judiciario e assim aceitar que

o Legislativo e o Executivo atuam devida e eficientemente a todo tempo, sem falha.

Quanto a legitimidade dos polos passivos, 0 proprio ministro Gilmar
Mendes elucida tal ponto na STA 175:

“A competéncia comum dos entes da Federagao para cuidar da saude consta
do art.23, 11, da Constitui¢do. Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios
sdo responsaveis solidarios pela sa(de, tanto do individuo quanto da
coletividade e, dessa forma, sdo legitimados passivos nas demandas cuja
causa de pedir é a negativa, pelo SUS (seja pelo gestor municipal, estadual ou
federal), de prestagOes na area de salde. (STA n° 175/CE, Presidente Min.
Gilmar Mendes, DJe n° 76, 30.04.2010).”
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Luis Roberto Barroso (2010, p. 875-903) atenta para solidariedade dos
entes da Unido evocando o Texto Maior (art. 24, XII e art. 30, I1) e para a atribuicdo a
Lei do SUS quanto a formulagéo de politicas de medicamentos (art. 6°, VI) ponderando
com a limitacdo dos recursos publicos. Segundo o autor, a RENAME (Relagdo Nacional
de Medicamentos) em ambito nacional, e a Farmécia Popular no estado do Rio de
Janeiro, sdo exemplos de que Legislativo e o Executivo formalmente néo s&o omissos, 0
que ndo exclui a evidéncia da sua morosidade. Diante da multiplas acdes que envolvem
direito e saude, defende maior legitimidade do Judiciario na apreciacdo de acdes
coletivas, ao invés de individuais, “para a defesa de direitos difusos ou coletivos e cuja
deciséo produz efeitos erga ommes no limite territorial da jurisdicdo de seu prolator
(...) acOes abstratas de controle de constitucionalidade, nas quais se venha a discutir a

validade de alocagoes or¢camentarias”.

Segundo o autor, a falta de critérios nas decisdes extravagantes ou
emocionais condena a Administracdo ao custeio de tratamentos irrazoaveis, sem a
devida atribuicdo do ente responsavel pelo fornecimento do medicamento ou do
tratamento, acarretando superposicdo de esforgcos e de defesas e o envolvimento de
diversos entes. Isso tudo resultando em gastos, imprevisibilidade e desfuncionalidade da
prestacdo jurisdicional, ameacando o sistema a morrer pela cura da atual politica de zelo

pelo direito a salde.

Demonstra-se entdo a importdncia da STA n° 175 para a

racionalizacdo no trato do tema.

IV.  Jurisprudéncia

Com igual entendimento e similar raciocinio argumentativo, a
apelacdo apreciada pelo Tribunal Regional Federal da 22 Regido também sentencia o
provimento do medicamento ENBREL (ETARNECEPT) ao Sr. Paulo Cesar Gomes dos

Santos, enfermo de espondilite anquilosante:

EMENTA - CONSTITUCIONAL - ADMINISTRATIVO -
FORNECIMENTO GRATUITO DE MEDICAMENTOS -
RESPONSABILIDADE DA UNIAO, ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E
MUNICIPIOS - DIREITO INDIVIDUAL E SOCIAL A VIDA E A SAUDE
— DIGNIDADE DA PESSOA HUMANA - SOBREPRINCIPIO DA
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ORDEM CONSTITUCIONAL — HIPOSSUFICIENCIA ECONOMICA E
NECESSIDADE DE MEDICAMENTOS PARA TRATAMENTO DE
PATOLOGIA GRAVE - ART. 196, CRFB/88 — RESPONSABILIDADE DA
UNIAO, ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS

1. A Constituicdo de 1988, ao instituir o
sistema Unico de sadde, erigiu a condicdo de principio 0 atendimento
integral (art. 198, 1), concretizando o compromisso pleno e eficaz do Estado
com a promocao da saide, em todos os seus aspectos, mediante a garantia
do _acesso_a hospitais, tecnologias, tratamentos, equipamentos, terapias e
medicamentos, e 0 que mais necessario a tutela do direito fundamental.

2. Tem relevancia e fundamento
constitucional a pretensdo deduzida, pois afirmou e consagrou o constituinte
como fundamental promover politicas publicas especificas, e conferindo ao
economicamente hipossuficiente a especial prerrogativa de reivindicar
do Estado a garantida de acesso, universal e gratuito, a todos 0s
tratamentos disponiveis, preventivos e curativos, inclusive _com 0
fornecimento de medicamentos necessarios _a prevencdo do bem
constitucional.

3. A compreensdo do direito, assim construido
em consagragdo ao principio da dignidade da pessoa humana, permite rejeitar
os fundamentos de ordem econémica que, com freqiiéncia, sdo deduzidos
pelo Poder Publico. Neste sentido, cabe salientar que o que se tem como
preponderante, acima do interesse econémico, orcamentario e
administrativo_do_ente publico onerado, foi, por op¢do inequivoca e
legitima do constituinte, o direito individual e social a saude,
especialmente em relacdo aos economicamente hipossuficientes que, para
controle e tratamento de doenca grave necessitam, como condi¢cdo de
sobrevivéncia com dignidade, de medicamentos especiais, de custo além de
suas posses, e ndo fornecidos, voluntaria e gratuitamente, pelo Poder Publico.

4. Os_principios _invocados pelo Poder
Publico, inseridos no plano da legalidade, discricionariedade e
economicidade de a¢des e custos, mesmo como emanacfes do principio da
separacéo dos Poderes, ndo podem prevalecer sobre valores como vida,
dignidade da pessoa humana, protecdo e solidariedade social, bases e
fundamentos de nossa civilizagdo. Nem mesmo o requisito formal da
licitacdo, cuja legislacdo conhece hipéteses de dispensa e inexigibilidade,
pode impor-se em circunstancias tdo especiais, de perigo de vida ou a salde,
0 que, por evidente, ndo autoriza que, com tal pretexto, sejam praticadas
arbitrariedades, desvios de poder e de finalidade.

5. Na__espécie, houve receita médica,
indicando a necessidade do remédio, e sua adequacdo ao tratamento, o
que se revela suficiente para impor a obrigacdo de fornecimento ao Poder
Pablico, mesmo porque hipossuficiente o autor, diante do custo do produto, e
inexistente comprovagdo de abuso, fraude ou ilegalidade na prescricdo por
profissional, que subscreveu sob a responsabilidade legal de seu grau e que
responde, pois, pelo tratamento indicado, e eventual irregularidade, se vier a
ser apurada.

6. Apelagdo e remessa necessaria improvidas.
(Apelagdo Civel n° 2006.51.01.004383-4/RJ, Relator: Des. Fed. Frederico
Gueiros)

(grifos meus)

Na Apelacdo Civel n°® 0000717-34.2009.404.7215/SC do Tribunal
Regional Federal da 42 Regido que também trata do fornecimento de medicamento nao
apreciavel pelo SUS, ocorre 0 mesmo desfecho. No caso h4 medicamento alternativo

financiado pelo Sistema (INTERFERON), todavia ndo eficaz e até prejudicial no caso
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do requerente, que sofre de Hepatite B e Cirrose, sendo-lhe indispensavel, pois, 0
provimento de farmaco HEPSERA. O ministro Eduardo Thompson, entéo, indefere a

suspensdo de tutela, continuando o fornecimento da droga.

Carlos Eduardo Rios do Amaral aponta que qualquer discussédo a
respeito do direito & salude passa por enfretamento frontal e direto do texto da
Constituicdo — Secdo Il, Da saude (arts. 196 a 200) —, bem como ingressara na sede
extraordinaria por forca do art. 102, 111>, a, da Carta Magna, provocando o
pronunciamento da Suprema Corte. Vé no referido Agravo Regimental na Suspensao
de Tutela Antecipada n°® 175/CE fundamental e inigualdvel instrumento de atuacdo
institucional da Defensoria Publica acerca da defesa da dignidade da pessoa humana, da
promocdo do bem-estar e, logo, do Estado Democratico de Direito, id est, o direito do
cidaddo enfermo a melhora de sua qualidade de vida e da procura de tratamento para a
dilatagéo de sua sobrevida.

“Noutras palavras, mais incisivas, o fornecimento de medicamentos de alto
custo e a judicial imposicdo de responsabilidade solidaria dos Entes em
matéria de salde ndo acarreta em Ultima analise, em hip6tese alguma, sob a
Gtica derradeira e intransponivel do E. STF — Guardido da Constituicéo,
grave violacdo a ordem, a salde, a seguranga e a economia publicas. A
afastar nestes casos especificos, assim, como visto, a possibilidade da
utilizacdo do instituto da Suspenséo da Tutela Antecipada e, igualmente, por
interpretacdo logica e sistemética, dos pedidos de Suspensdo de Liminar
nestas acOes dirigidas contra o Poder Publico (Acdo Civil Publica, A¢do

Popular, Mandado de Seguranga etc.) 3

Segundo Amaral, nas acBes de contetdo saude envolvendo
fornecimentos de medicamentos de alto custo pelo Poder Publico e responsabilizacao
solidaria dos Entes, as respectivas procuradorias s6 poderdo atacar pronunciamentos
jurisdicionais em prol da Defensoria Publica atraves da interposicdo dos recursos
proprios expressamente previstos na legislacdo processual civil vigente, com discussao

de mérito, impedindo-se manobras de contetido politico®.

2 Art. 102. Compete ao Supremo Tribunal Federal, precipuamente, a guarda da Constituicdo, cabendo-lhe:
111 - julgar, mediante recurso extraordindrio, as causas decididas em Unica ou Ultima instancia, quando a
decisdo recorrida: a) contrariar dispositivo desta Constitui¢éo;

® AMARAL, Carlos Eduardo Rios do Amaral. Dos Pedidos de Suspenséo de Tutela Antecipada sobre
Fornecimento de Medicamentos e Responsabilidade Solidaria dos Entes em Matéria de Saulde.
Disponivel em: <http://jusvi.com/artigos/43538>. Acesso em 12.08.2011

* A Stimula Vinculante n° 04 (DOU 09 maio 2008) torna vinculante o entendimento jurisprudencial a
respeito do fornecimento de medicamentos e da responsabilidade solidaria dos Entes da Federagdo no
atendimento das acGes de salde, ndo cabendo os recursos préprios previstos nas leis de processo civil (por
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“Especificamente em sede de direitos e interesses sociais e individuais
indisponiveis, o0 §1°, do Art. 12, da Lei da Acéo Civil Publica — Lei 7.347/85
— ndo poderd mais ser acionado pelo Poder Publico para suspensdo da
execucdo de liminares que determinem fornecimento de medicamentos,
estabelecendo a responsabilidade solidaria dos entes em matéria de satide.”

Ante 0 exposto é evidente a preocupacdo do judiciario em prol da
sobrevivéncia e vivéncia digna dos tutelados pelo Estado, ndo entendendo suficientes os
argumentos do Executivo de leséo a ordem publica e ndo previsdo orgamentaria. Além
disso, segundo os autos 0 medicamento poderia vir a integrar-se as politicas pablicas
promovidas pelo SUS, porém ndo em tempo habil para o atendimento adequado ao
paciente. Este ndo poderia ficar a disposicdo dessa regulamentacdo, como pontua o
ministro neste caso e na STA n°® 175.

V. Concluséo

Embora composto mais democraticamente do que o Judiciario, 0
Executivo ndo norteia necessariamente suas prioridades pelo bem comum, mas de
acordo com interesses privados (lobbies) e publicidade politica, ja vislumbrando
reeleicdo (CARDOSO, 2009, p. 46-55). Ademais, é publico e notdrio a corrupgao nesse
braco do Estado, ocorrendo desvios de verba, superfaturamentos e ai sim, configuragédo
de lesdo a ordem publica. A acdo do judiciario a priori invasiva, tenta minimizar a
desigualdade entre as demandas da populacéo e o provimento estatal, o que lhe confere

grande legitimidade.

Claro que as decisdes judiciais tém repercussao significativa tanto no
mundo econémico quanto no social, todavia se o Estado ndo pode prover o bem-estar e
a protecdo do dom da vida de seus cidaddos, id est, de seus tutelados, ndo tera razdo de
existir, nem dos homens com ele compactuarem. A STA n° 175, surge como parametro
para questdes relacionadas a salde, tentando, pois, sistematizar as decisdes proferidas

pelos tribunais nacionais.

Se 0 bem da vida € inalienavel, também n&o capitalizavel é o tempo

que decorre entre sua lesdo e condizente reparo, quando possivel. Quando um pleito por

forca do disposto no Art. 103-A, CF/88) cabendo o instituto da Reclamacdo diretamente ao STF contra
decisdes ou atos administrativos que contrariarem esse entendimento (Art. 7° da Lei 11.417/2006).
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tratamento ou medicamento chega a seara judicial, sobremaneira 0s casos que requerem
ingresso em UTIL, o periodo vagante é crucial para a ‘sentenca de condenagdo ou
absolvicao de morte’, ndo por organismos artificiais como o Estado moderno, mas pelo
tempo bioldgico, da natureza que, embora as maultiplas tentativas, ndo se rendeu ao

tempo do homem.
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