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Resumo: O Conselho Nacional de Justica pretende ocupar o papel de protagonista do
necessario debate que precisa ser travado em torno da judicializacdo da saude. Para tanto,
desde 2010, vem conduzindo uma politica publica judiciaria para o aprimoramento da
prestacao jurisdicional nas demandas de saude através da criacdo do Forum do Judiciario
para a Saude, desta feita, tem-se como objetivo principal do artigo avaliar a eficacia dessa
politica judiciaria conduzida pelo CNJ no campo da judicializacdo da saude.
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Abstract: The National Council of Justice (CNJ) intends to take up the role of protagonist of
the necessary debate that needs to be developed around the judicialization of health. To this
end, since 2010, it has been conducting a judicial public policy for the improvement of judicial
services in healthcare demands by creating the Judicial Forum for Healthcare; therefore, the
main purpose of the article to evaluate the effectiveness of this judicial policy conducted by
the CNJ in the field of judicialization of healthcare.
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Resumen: El Consejo Nacional de Justicia (CNJ) tiene la intencion de ser el principal
protagonista del debate necesario alrededor de la judicializacion de la salud. Para eso, desde
2010, ha conduzido la realizacién de una politica publica judicial para mejorar los servicios
judiciales en demandas de salud por la creacion del Foro Judicial para la Salud. Este articulo
tiene el propdsito principal evaluar la eficacia de la politica judicial realizada por el CNJ en el
campo de la judicializacion de la salud.
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Introducao

A Constituicdo Federal brasileira de 1988 foi a primeira a tratar a saude como direito,
reconhecendo, em seus artigos 6° e 196, o carater de direito fundamental, que, para a sua
concretizacédo, exige a assuncao de deveres pelo Estado (1).

Em um contexto em que a efetividade dos direitos a saude é condicionada a reserva
das capacidades financeiras do Estado (2), somando-se a isso o alto grau de abstracédo e
complexidade para a efetivagéo deste direito, tem se disseminando um fendmeno que ficou
conhecido como fjudicializacdo’ da saude (3), que significa a transferéncia das decisfes
sobre politicas publicas em saude para o Poder Judiciario.

Dessa forma, a falta, a incompletude ou a ma gestdo governamental das politicas
publicas (4) na &rea desencadeiam alta demanda do Poder Judiciério, transformando-o no
altimo, as vezes no Unico, recurso para a garantia da saude (5), da vida e da dignidade da
pessoa humana. Nesse cenario, as instituicdes do sistema de justica, especialmente o Poder
Judiciério, assumiram papel fundamental na efetivacédo do direito a saude.

Todavia, o0 que se observa é que os juristas enfrentam dificuldade em tracar os limites
de garantia. Assim, casuismos e sentimentalismo se tornaram cada vez mais frequentes,
predominando a compreensao de que o direito a saude possui somente uma dimensao
subjetiva, ndo podendo ser denegado de forma alguma, posicionamento que dificulta a
necessaria diferenciacao entre demandas originadas de uma real omissao do Poder Publico
na concretizacao do direito a saude e aquelas que pleiteiam um beneficio que ndo passa de
um mero interesse individual (1).

A inexisténcia de parametros institucionais para a afericdo dos limites e possibilidades
do direito a salde propicia a existéncia de sentencas judiciais extremamente dispares, uma
vez que 0s juizes, ndo raro, por desconhecerem as questdes técnicas e cientificas
imbricadas nas demandas de saude, prolatam sentencas que ndo compreendem a real
dimenséo da garantia, deixando-se levar pelo forte apelo emocional dos casos que apreciam
e desconsiderando as opcoes feitas pelos Poderes Executivo e Legislativo, e também pela
sociedade, as quais também sao escolhas legitimas (6).

Dessa forma, faz-se necessaria a criacdo de critérios mais claros, que permitam ao
Poder Judiciario agir de modo equilibrado, de um lado em relacdo ao cumprimento de sua
misséo constitucional de protecao dos direitos fundamentais e, de outro, enquanto Instituicdo

atenta as limitagbes econdmicas do Estado e a separagao harmonica dos poderes (7).
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O Conselho Nacional de Justica pretende ocupar o papel de ator principal do
necessario debate que precisa ser travado em torno do tema (8). Para tanto, desde 2010,
conduz uma politica publica judiciaria para o aprimoramento da prestacao jurisdicional nas
demandas de saude atraveés da criacao do Férum do Judiciario para a Saude. Nesse sentido,
0 objetivo geral da pesquisa € avaliar a eficacia da politica judiciaria conduzida pelo CNJ no
campo da ‘judicializacdo’ da saude, notadamente, a funcionalidade do Comité Executivo
Nacional.

Dessa feita, foram objetivos especificos do presente trabalho: analisar a atuacéo do
CNJ, por meio do Forum Nacional de Saude, como 6rgdo protagonista no processo de
reducdo da judicializacao da salde e garantia da eficacia desse importante direito social.

Método

A pesquisa partiu da premissa de que as contradicdes sdo inerentes aos processos
sociais, contradicbes que, no contraponto da tese e antitese, acabam por propiciar o
desenvolvimento dos préprios fendmenos, que, por sua vez, somente podem ser
apreendidos a partir da observacgéao direta da realidade, desenvolvida a partir da interlocucao
com os personagens envolvidos na pesquisa (9).

Para a apropriacdo do conteudo da politica publica judiciaria desenvolvida pelo CNJ
na seara da fjudicializacdo’ da saude, foram adotados o0s seguintes procedimentos
metodoldgicos: levantamento bibliografico e documental, coleta de dados através de
entrevistas semiestruturadas e aplicacdo de questionarios aos responsaveis pelo Férum
Nacional de Saude.

Os dados coletados pela pesquisa empirica realizada foram analisados a fim de
possibilitar a verificacdo da eficacia (10) dos instrumentos estabelecidos pelo CNJ para o
aprimoramento da prestacao jurisdicional nas demandas de saude, além de seus limites e
possibilidades. O Comité Executivo Nacional tem por funcdo o exercicio, em nivel nacional,
da coordenacdo do Forum da Saude e a execugdo de acdes consideradas relevantes para
a melhoria da prestacao jurisdicional nas demandas de saude.

O Comité Executivo Nacional esta sob a direcdo da Conselheira do CNJ Deborah
Ciocci, sendo composto ainda por juizes, servidores do Poder Judiciario especialistas em

direito sanitario, além de representantes do Ministério da Saude, da Agéncia Nacional de
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Saude Suplementar, da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria, do Conselho Nacional de
Secretarios de Saude e do Conselho Nacional de Secretarias Municipais de Saude.

Realizou-se entrevista com a Conselheira do CNJ, em Brasilia/DF, a fim de verificar
como ocorre a conducao nacional dos trabalhos do Férum da Saulde e averiguar a eficacia
dos atos normativos do Conselho.

O roteiro da entrevista semiestruturada compds-se de dez perguntas. Apenas duas
delas foram respondidas pela Conselheira, as demais foram respondidas por um assessor
seu. As perguntas realizadas diretamente a Coordenadora do Comité Executivo Nacional
foram as seguintes:

1. Qual é a percepcao de Vossa Exceléncia sobre a judicializagdo da saude e o Forum
Nacional do Judiciario para a saude?

2. O Férum foi criado ha quase cinco anos durante a presidéncia do Min. Gilmar Mendes,
cujo mandato frente ao STF e CNJ se destacou pela defesa aos direitos e garantias
fundamentais. Passados 5 anos da sua criacdo, Vossa Exceléncia avalia que as
acles do Forum ainda estdo entre as prioridades do CNJ?

As perguntas dirigidas a Assessoria foram:

1. Qual a periodicidade das reunides do Férum?

Existe uma agenda de tarefas a ser cumprida em 2015?

3. Como o Férum realiza o monitoramento das acdes judiciais que envolvem prestacdes
de assisténcia a saude?

4. Além da quantificacdo do numero de acdes, O Forum ja realizou algum estudo sobre
a judicializacao da saude?

5. Como é a infraestrutura e recursos humanos disponiveis para o Forum?

H& um espaco de funcionamento proprio e servidores exclusivamente designados

para a realizacdo dos estudos sobre a judicializacao?

7. Quais medidas concretas e normativas voltadas a otimizagcdo das rotinas processuais
e prevencdo de conflitos judiciais em salde adotadas pelo Forum que Vossa
Exceléncia destacaria?

8. Ha um acompanhamento periddico das medidas recomendadas pelo CNJ que ja

foram adotadas pelos Tribunais brasileiros?
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Resultados

Em suas respostas, a Conselheira destacou que entende o Férum da Saude como
‘um trabalho multidisciplinar que contribui para a desjudicializacdo, que é a nova meta
institucional do CNJ’, expressa na Portaria n°. 16/2015. Segundo ela, as acbes do Férum
ainda estdo entre as prioridades do Conselho Nacional de Justica, tanto € que a referida
portaria “prevé como uma das metas do Orgdo a garantia dos direitos fundamentais,
chamando a sociedade para participar [desse processo]”.

Sobre o primeiro questionamento o0 assessor informou que as reunidées acontecem,
geralmente, uma vez por més, mas que, em determinadas circunstancias, ha reunides
extraordindrias para a apreciacao de questdes especificas. Ele disse, ainda, que o Forum “é
um ambiente permanente de debate, de discussées virtuais”.

Com relacéo a primeira parte do segundo questionamento, o assessor disse que

Com base na Resolucdo n°® 107, o Conselheiro Milton Nobre [primeiro
coordenador do Fo6rum] pediu que fosse criado um sistema de
acompanhamento — o Sistema da Resolucdo 107, que armazena os dados
enviados pelos Tribunais sobre as acdes de saude, a partir dos quais sdo
retirados relatorios.

Esses relatérios permitem o monitoramento das acfes judiciais envolvendo
prestacdes de assisténcia a saude.

O entrevistado reconheceu, todavia, que o monitoramento realizado pelo CNJ
apresenta muitas falhas, pois verificaram que o quantitativo de demandas de saude
divulgado no site do Conselho ndo coincide com os numeros enviados por algumas
Secretarias de Saude, sendo os ultimos sempre maiores. Ele explicou que é dos Tribunais
brasileiros a responsabilidade de alimentar o Sistema da Resolugdo n® 107 e que o niUmero
aguém do quantitativo de acdes de saude realmente em tramitacdo pode ser atribuido ao
fato de que os Tribunais ndo sabem quais dados cadastrar no Sistema, ja que cada Tribunal
tem um modo préprio de classificar as acdes envolvendo prestacdo de salde, embora exista
um padréo sugerido pelo CNJ (Sistema de Gestao de Tabelas Processuais Unificadas), que,
por ndo ser uma obrigacao legal, acaba inobservado pelos Tribunais.

O assessor realcou, ainda, que é necessario a criagdo de um padrdo melhor para o
levantamento dos dados, talvez sendo o caso de se realizar oficinas nos Tribunais brasileiros
de modo a possibilitar-lhes 0 melhor manuseio do Sistema da Resolu¢éo n°® 107. Além disso,

frisou que “apesar de haver uma Resolugédo do CNJ, os Tribunais acabam ndo mandando
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os dados, porque é uma ag¢ao permanente que acaba se perdendo pela mudanga de gestao”.

O entrevistado disse, sobre o quinto questionamento, que a infraestrutura utilizada
pelo Férum é a estrutura de gabinete do coordenador do Forum, citando que ele, por
exemplo, € a um sO tempo assessor de processos da Conselheira Deborah Ciocci e do
Forum da Saude por ela coordenado. Pontuou, ainda, que “recentemente (ha um més) foi
criado no CNJ um Ndcleo de Apoio as Comissdes, mas que tem apenas trés servidores que
ainda estdo em fase de levantamento de quais comissfes e projetos existem. A ideia € que
possam auxiliar todos os projetos e comissdes”.

Para o sexto questionamento, o assessor afirmou que as principais medidas para a
otimizacdo das rotinas processuais e prevencao de conflitos judiciais em salude tomadas
pelo CNJ foi a edicdo dos seguintes atos normativos: Resolu¢cdo n° 107/2010,
Recomendacao n° 31/2010, Recomendacéo n°® 36/2011 e Recomendacéo n° 43/2013.

A Resolucdo n° 107/2010 instituiu o Férum do Judiciario para a Saude; a
Recomendacdo n°® 31/2010 prevé uma série de orientacbes aos Tribunais, magistrados e
escolas de formacdo de juizes; a Recomendacdo n° 36/2011 estabelece orientacdes
destinadas a assegurar maior eficiéncia na solucdo das demandas judiciais; e a
Recomendacao n°® 43/2013 que recomenda a especializagcdo das varas para processa e
julgar acdes envolvendo o direito a saude.

A Resolucao n° 107/2010 atribuiu ao Férum a tarefa de proposicéo, além de medidas
normativas, de medidas concretas voltadas a otimizacdo de rotinas processuais, a
organizacdo de rotinas processuais, a organizacado e estruturacao de unidades judiciarias
especializada, a prevencao de conflitos judiciais e a definicdo de estratégias nas questdes
de direito a saude. No entanto, apds quase cinco anos de existéncia do Férum da Saude
ainda ndo ha nenhum grande projeto objetivando o alcance de tais fins. Verificou-se que, em
verdade, o Férum atribuiu a responsabilidade da criacdo dessas medidas concretas para 0s
Tribunais e a efetiva criacdo delas dependera do grau de comprometimento destes 6rgaos
com a questédo da judicializacdo da saude.

Em relag&o ao oitavo questionamento o assessor informou que

foi criado pelo CNJ um processo eletrdbnico de acompanhamento de
cumprimento de  decisbes, de consulta publica  (Processo
0003398/62.2012.2.0000). Nesse processo, ha o acompanhamento da
Recomendacédo n° 31. Sempre pedem informacdes, de 6 em 6 meses, sobre
a estrutura que o Tribunal esta disponibilizando ao Comité Executivo
Estadual.
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Considerac0fes Finais

A falta de conhecimento da situacédo dos Estados, por parte do Férum Nacional de
Saude, prejudica a propria gestdo da politica, uma vez que sem um diagnéstico das
deficiéncias dos entes ndo ha como se pensar em solucdes para os problemas gerados pela
judicializacéo da saude.

Conforme se observa, o Conselho Nacional de Justica, por depender dos Tribunais
(que muitas vezes ndo estao envolvidos na politica judiciaria), tem tido dificuldades para
guantificar as acdes de saude, o que € preocupante porque sem um cenario fidedigno do
namero e do tipo de acdes é muito dificil oferecer solu¢des para os problemas gerados pela
judicializacéo da saude.

O Forum ndo vem cumprindo de modo efetivo o que a Resolucdo n° 107/2010 (diga-
se, de carater vinculante?*) determina que ele faga: “o monitoramento das ag¢des judiciais que
envolvam prestacdes de assisténcia a saude, como o fornecimento de medicamentos,
produtos ou insumos em geral e disponibilizacdo de leitos hospitalares”. Essa inefetividade
foi constatada por duas razées: i) porque a quantidade de demandas envolvendo o direito a
saude constante no site do Conselho ndo condiz com a realidade e ii) 0 quadro ndo permite
verificar os diversos assuntos sobre os quais as demandas versam®.

Ressalte-se que até o momento o CNJ ainda néo realizou qualquer estudo sobre a
judicializacéo da saude e, a partir dos apanhados analisados, essa ndo é a prioridade do
orgdo, ‘a prioridade € encontrar mecanismos para diminuir as acdes’. Percebeu-se
claramente que a politica para o aprimoramento da prestacdo jurisdicional em saude é
conduzida sem estar embasada em estudos sobre o0 panorama da judicializacdo no Brasil,
0 que causa perplexidade porque é muito dificil oferecer solugdes efetivas se ndo se conhece
o perfil e a quantidade dessas ac¢fes, as dificuldades especificas de cada Estado brasileiro
no enfrentamento do tema, dentre outros fatores.

O CNJ, ao longo de sua existéncia, vem lancando uma série de projetos ndo s6 na
area de gestao administrativa do Judiciario, mas também de garantia aos direitos humanos

fundamentais®, sem, todavia, contar com a infraestrutura adequada para a execucdo e

4 Por forca do art. 102 §5° do Regimento Interno do CNJ, as resolucdes do 6rgdo tém forca vinculante apos a
publicacéo no Diario da Justica eletrénico e no sitio eletrénico da instituicao.

5 CONSELHO NACIONAL DE JUSTICA. 2010. Quantidade de demandas de saude nos Tribunais

6 Projetos que pretendem trabalhar uma infinidade de questdes: conflitos de terras e trabalho escravo, assuntos
fundiarios, trabalho escravo, adocdo de criancas e adolescentes, reconhecimento de paternidade,
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acompanhamento desses projetos. No caso do Forum da Saulde, isso resulta na pouca
eficAcia que tem ao longo dos anos, pois, apesar de promover anualmente encontros, as
suas recomendacdes e enunciados tém pouca penetracdo na jurisprudéncia brasileira e
ainda ndo se conseguiu lancar em nivel nacional qualquer medida concreta para o
aprimoramento da prestacéao jurisdicional nas demandas de salude ou para a prevenc¢ao de
novos conflitos.

Nesse contexto, observa-se que a atuacdo do Férum da Saude até 0 momento néo
ultrapassou o plano normativo, o que se considera insuficiente, na medida em que o plano
dos fatos nao se modifica apenas a partir de normas, sobretudo, quando editadas sem forca
vinculante (as recomendacdes tém apenas carater de orienta¢des dirigidas aos Tribunais e
magistrados).

Em consulta ao processo eletronico referido, verificou-se que o CNJ através dele
divulga os eventos promovidos pelo Forum, bem como solicita informagdes dos Tribunais
sobre as providéncias ja adotadas para o cumprimento da Recomendacdao, todavia, néo foi
possivel observar as informacgdes repassadas pelos Tribunais.

Entende-se que esse acompanhamento por meio do processo eletrénico, que néao &
atualizado desde 29/3/2014, é insuficiente, fazendo-se necessario um contato mais direto
do CNJ com os Tribunais a fim de se certificar sobre a realidade das informagdes repassadas
para e das dificuldades enfrentadas no cumprimento dos atos normativos do 6érgéo.
Conforme se observa, o proprio Conselho reconhece que as estratégias de divulgacao das
acOes do Férum sao insuficientes, ndo conseguindo atingir os magistrados. Nesse contexto,
tem-se que é preciso investir mais na divulgacao das a¢des do Forum da Saude, até como
forma de ampliar os participantes nos debates que acontecem nos encontros que vem sendo

promovidos pelo CNJ para a discusséo de temas relacionados a judicializacéo da saude.

ressocializacdo dos presos e egressos do sistema carcerario, métodos consensuais de resolucdo de conflitos,
doacao de 6rgaos, células e tecidos, judicializacdo da saude, exploracéo sexual, trabalhos forcados e retirada
de 6rgdos e violéncia doméstica contra a mulher.

7 Brasil. Conselho Nacional de Justica. Sistema de processo eletrdnico. 2015. Disponivel
em:<https://www.cnj.jus.br/ecnj/index.php>. Acesso em: 20 mar. 2015 (11).
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