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RESUMO

PERFIL DA JUDICIALIZACAO DE MEDICAMENTOS NO MUNICIPIO
DE ITABAIANA/SE

Thieres Cunha Almeida, Lagarto, 2019.

Introducéo: A judicializacéo da saude € o meio pelo qual pacientes procuram o
poder judiciario para demandar medicamentos, exames, produtos ou
procedimentos que nao estdo disponiveis por meio do Sistema Unico de Saude.
Todos os pacientes tém o direito de judicializar, porém essa demanda tem
causado gastos abusivos das verbas destinadas a saude ferindo os principios
do SUS. Objetivos: Conhecer o perfil da judicializagcdo de medicamentos no
Municipio de Itabaiana/SE. Metodologia: Foi realizada uma anélise documental
no periodo de outubro de 2018 a janeiro de 2019 dos casos de judicializacao de
medicamentos da Secretaria Municipal de Saude de Itabaiana/Se. Foram
descritos o quantitativo de termos de ajuste de conduta, prescricbes de
medicamentos e demanda ao judiciério, elencando se a mesma foi proveniente
do sistema privado ou publico, os medicamentos mais judicializados e a atuacéo
do farmacéutico frente no processo de judicializacdo dos medicamentos.
Resultados: Foram identificados doze processos judiciais na Secretaria
Municipal de Saude desses, apenas 6 eram de medicamentos. O estudo
analisou todos os casos de judicializacdo de medicamento desde 2013 a 2019.
Discusséo: Foi observado que em todos os casos foi concedido tutela
antecipada, todos casos continham Cdédigo Internacional de Doengas (CID),
relatério médico justificando a prescricao. Todas as prescricdes foram de cunho
publico, porém os medicamentos estavam fora das listas de financiamento do
SUS. Conclusédo: Apesar do pouco numero de casos de judicializacao, fica
evidente o trabalho da Assisténcia Farmacéutica para resolver os problemas de
judicializacéo, afim de evitar demandas de medicamento que estejam fora das
listas de financiamento publico, evitando também gastos abusivos com

medicamentos.

Palavras-chave: Judicializacédo; Medicamentos; Assisténcia Farmacéutica.



ABSTRACT

PROFILE JUDICIALIZATION OF MEDICINES IN THE CITY OF
ITABAIANA/SE

Thieres Cunha Almeida, Lagarto, 2019.

Introduction: The judicialization of health is a means by which patients searches
the judiciary to request medicines, exam, products and procedures they’ re not
available by means Health Unigue System (SUS). All patientes have the rigth of
judicialize, but this demand has caused abusive spending of funds earmarked for
health injuring the SUS of principles. Objective: To know the profile of
judicialization of medicines in city Itabaiana/SE. Methodology: was carried out a
documentary analysis in the period from October to January of 2019 of cases of
judicialization of medicines in municipal health secretary of Itabaiana/SE. Were
described the quantitative of terms of conduct adjustment, prescription
medication and demand to the judiciary, listing if the same was coming of public
sector or private sector, which medicines are more judicialized and the
performance of the pharmacist in relation to the processes of judicialization of
medicines. Results: Were identified twelve court lawsuits in municipal health
secretary of Itabaiana/SE, these six only were of medicines. The study analyzed
all processes of judicialization of medicines since 2013 until 2019. Discussion:
Was observed that all processes was granted early protection, but all processes
have the ICD with the medical report justifying the prescription. All the prescription
was public sector, however the medicines outside of lists public financing of SUS.
Conclusion: Even though less processes of judicialization, is evident the job of
Pharmaceutical Care for to solve the problems of judicialization, in order to avoid
demands of medicines that are outside of lists of public financing, avoiding also
abusive spending with medicines.

Keywords: Judicialization; Medicines; Pharmaceutical Care.
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1 INTRODUCAO

A judicializacdo da saude diz respeito a procura do Poder Judiciario, pelo
paciente, como alternativa para conseguir medicamentos, exames, produtos ou
procedimentos, que ndo sdo fornecidos pelo SUS. Seja pela auséncia na
RENAME (Relacdo Nacional de Medicamentos Essenciais) ou por questbes
orcamentarias, que nao estavam previstas pelos gestores, ou pelo setor da

assisténcia farmacéutica (SILVA, 2013).

A Lei n° 8080/1990 que institucionaliza o Sistema Unico de Satde Titulo
[, Art 2°, 81.

“O dever do Estado de garantir a salude consiste na formulacéo e
execucao de politicas econdmicas e sociais que visem a reducao de riscos de doencas
e de outros agravos e no estabelecimento de condi¢Bes que assegurem acesso universal
e igualitario as agcbes e aos servigos para a sua promogao, protegcao e recuperagio.”
(FERNANDA MANZINI et. al., 2015).

No Brasil, a utilizagdo do meio judicial para conseguir medicamentos,
comecou na década de 1990 quando a populacéo se uniu e obrigou o estado a
oferecer o tratamento para os pacientes portadores de HIV/AIDS dando acesso
universal aos antirretrovirais conforme a Lei n°® 9.313/1996. Contundo, apés 3
anos e a criagdo da Lei dos Genéricos em 1999, ocorreu uma reducao drastica
nos pedidos desses medicamentos, surgindo demandas por outras tecnologias
em saude (FERNANDA MANZINI et. al., 2015).

Os medicamentos estao no topo das acdes judiciais e sdo 0s que geram
maior demanda orcamentaria na salude. Entretanto, a maioria das solicitacdes
judiciais sdo de medicamentos que nado estdo padronizados nas listas da
RENAME, gerando grande nimero de atendimentos individuais, atrapalhando a
logistica da assisténcia farmacéutica para atender cada paciente em especifico.
Esse fato aflige os Principios da Integralidade e da Universalidade do SUS, visto
gue apenas alguns pacientes irdo receber o tratamento proposto por
judicializacéo (CHIEFFI; BARATA, 2009).

A carta Magna que garante os servigcos de Promocdo, Recuperagao e

Protecdo da Saude de forma igualitéria e universal, porém, com a judicializacéo,



esses pontos se tornam contrarios, visto que somente 0s pacientes com acao
judicial serdo beneficiados, aumentando as iniquidades sociais (RODRIGUES et.
al., 2018).

Essas desigualdades ocorrem com mais frequéncia com 0s
medicamentos que n&o sao registrados no érgdo competente brasileiro ou que
nao estado de acordos com as indicacdes registradas. Estes medicamentos séo
denominados de uso off label (medicamentos que séo usados fora da indicagéo
da bula ou protocolo) baseando-se em evidéncias clinicas que apresentam uma
pequena populacao de pacientes, podendo trazer sérios danos e riscos a saude
(PEPE et. al., 2010).

Assim, a Lei Orgéanica do SUS e seus Principios (Integralidade, Equidade
e Universalidade) acabam sendo desrespeitados, além de comprometer a verba
destinada para saude em detrimento das demandas individuais de cada
paciente, e prejudicando a organizacdo do orcamento (CHIEFFI; BARATA,
2009).
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2 REVISAO DA LITERATURA

2.1 A JUDICIALIZACAO DE MEDICAMENTOS NO BRASIL

A instituicBo da Politica Nacional de Medicamentos visa garantir a
seguranca, eficacia e qualidade dos medicamentos, além de promover 0 uso
racional dos mesmos. Com isso, sédo oferecidos pelo SUS 800 diferentes tipos
de medicamentos de forma gratuita (TORRES, 2013).

Esse rol de medicamentos ofertados séo avaliados para que estejam de
acordo com as necessidades da populacdo brasileira. Assim, a assisténcia
farmacéutica divide esses medicamentos em trés componentes: Basico -
destinados a tratar as doencas mais prevalentes; Estratégico - aqueles
destinados para o tratamento de endemias e AIDS; e especializado - destinados
a tratar doencas especificas e que geralmente sdo de alto custo (TORRES,
2013).

No entanto, os gestores da Saude estéo preocupados com o fornecimento
dos medicamentos por demanda judicial decorrente do impacto significativo para
gestdo. Visto que, isso causa um desalinho com o planejamento e com a Politica
Nacional de Medicamentos. Segundo Fredes (2012), para atender esses casos
especificos sdo comprados medicamentos que estédo fora do padrdo protocolado
e das listas da RENAME, desviando assim recursos de outras determinacdes da

Saude, sem a programacao dos gastos.

Os achados de Borges e Uga (2010) mostram, que mais da metade dos
medicamentos judicializados no Rio de Janeiro em 2006, faziam parte do elenco
do SUS. O que ndo muda o fato da geracdo de gastos sem a devida
programacao e desviando recursos de outras acfes em saude.

Pelo fato das ordens judiciais terem carater emergencial, de acordo com
Caetano (2017) as demandas judiciais tem aumentado pelo envelhecimento da
populacao, pelas doencas com tratamento continuo e medicamentos com alto
custo, tornando-se inviavel para os pacientes custearem. Isso se da pela baixa
renda dos pacientes e prescricbes médicas com medicamentos que ndo estdo
incorporados nas listas do SUS, muitas vezes por falta de evidéncia clinica de

eficacia e seguranca.
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Nos achados de Campos (2012), a desigualdade entre os pacientes com
acesso a informacéo, assim como o poderio para pagar médicos e advogados
particulares, tem aumentado os casos de judicializacdo. O que favorece em

alguns casos o lobby da industria farmacéutica frente a esses profissionais.

A persuasdo da industria farmacéutica tem sido um dos motivos no
aumento dos casos de judicializacdo do pais. Os médicos e advogados muitas
vezes sao vitimas desse marketing. Outras vezes, estes associados a
farmacéuticos, fazem esquemas para priorizar determinadas empresas e
atender as estratégias da industria em pdr o0s seus produtos para
comercializacdo ou até mesmo para serem acrescentados aos programas de
assisténcia farmacéutica do SUS (SOARES; DEPRA, 2011).

Segundo Avanza (2018) a judicializacdo de nenhuma politica é cobicavel,
nem mesmo a judicializacdo da Saude. O mesmo afirma que “a judicializagao &

0 unico remédio contra gestdes temerarias, fraudulentas e ineficientes”.
Segundo a Lei N° 12.401, de 28 de abril de 2011.

“‘Altera a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, para
dispor sobre a assisténcia terapéutica e a incorporacao de tecnologia em saude

no ambito do Sistema Unico de Saude — SUS.”

A partir desta foi criada a Comissdo Nacional de Incorporagao
Tecnoldgica no SUS (CONITEC), meio pelo qual ser4 avaliado as solicitacfes

de inclusdo de medicamentos, insumos e tecnologias ao SUS.

Segundo o CONASS (2018), ha trés anos, de 300 demandas de
incorporacdo de tecnologias, mais de 100 foram incorporadas ao rol de

tecnologias do SUS.

Um exemplo da atuacao da CONITEC, Silva (2013) cita que seria possivel
a substituicdo do medicamento Omeprazol, embora ainda seja usado no
tratamento de alguns pacientes, este é menos eficaz que os medicamentos com

apresentacao genérica, Pantoprazol e Esomeprazol.
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2.2 ASSISTENCIA FARMACEUTICA NA JUDICIALIZACAO

A assisténcia farmacéutica como Politica Publica de Atencédo a Saude no
SUS, vai orientar a concepcao de distintas politicas: como a de medicamentos,
ciéncias, tecnologia e desenvolvimento industrial, a fim de garantir uma politica

individual a cada um dos setores do sistema da saude.

Tendo em vista 0s problemas que originaram as demandas judiciais
como: a falta de medicamentos decorrente da demora de entrega pelas
empresas; quando a prescricéo feita ndo consta na lista da RENAME; quando o
medicamento ndo é registrado na Anvisa ou quando sua indicacdo de uso nao
esta descrito em bula, devem ser tomadas medidas estratégicas para solucionar
0s casos de judicializacdo (CONASS, 2007).

De acordo com Zanellato (2008), o Termo de Ajuste de Conduta (TAC) é
um instrumento de ambito extrajudicial para resolucdo negociada de conflitos
envolvendo direitos difusos, coletivos e individuais. Este tem como objetivo
prevenir, fazer cessar ou buscar indenizacdo do dano aos interesses

supracitados, sendo utilizados principalmente pelo Ministério Publico.

Nessa perspectiva, para efetiva acdo junto as demandas de judicializagéo,
€ necessario que o farmacéutico tenha experiéncia com as acdes judiciais dos
diferentes medicamentos e insumos para obter informagbes que possam:
localizar o processo, identificar o usuario, qual o representante juridico,

programar as futuras aquisicoes e elaborar defesas. (BRASIL, 2007).

Evidenciando a atuacdo do farmacéutico em atender as demandas
judiciais Caetano (2017) e Figueiredo (2010) apontam em seus estudos da
participacdo do farmacéutico em manter uma assisténcia farmacéutica efetiva

diante dos casos de judicializagao (figura 1).
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Figural. Fluxograma analitico que evidéncia a atuagdo do Farmacéutico nos

casos de judicializagéo.
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Fonte: Figueiredo, (2010).

O Conselho Nacional de Secretarios da Saude (2018) cita algumas
estratégias que os farmacéuticos devem adotar. A comecar pela realizacdo de
seminarios e palestras com debates a respeito de judicializacdo junto aos 6rgaos
envolvidos no processo, além de promover o uso racional desses medicamentos.
Outra medida seria a orientacdo da equipe médica, afim de que observem o0s
protocolos e diretrizes terapéuticas para prescrever adotando a Denominacao
Comum Brasileira (DCB), e na falta deste, utilizem a Denominacdo Comum

Internacional (DCI) para diminuir as demandas judicias.

Nesse sentido, o presente trabalho tem o objetivo de apresentar o perfil
da judicializacdo de medicamentos e a atuag¢do do farmacéutico frente a esses

casos, expressando a importancia desse profissional no ambito das secretarias
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de saude ajudando ao SUS a conservar o0s trés principios da Lei Organica. Além
de contribuir com a equipe da Assisténcia Farmacéutica, afim de diminuir os

casos de judicializacdo de medicamentos no municipio.
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3 OBJETIVOS

3.1 GERAL

Conhecer o perfil da judicializacdo de medicamentos no Municipio de

ltabaiana — SE.

3.2 ESPECIFICOS

e Descrever o perfil e o quantitativo dos termos de ajustes de conduta e
prescricdes de medicamentos judicializados;

e |dentificar os medicamentos mais judicializados;

e Descrever a atuacao do farmacéutico frente ao processo de judicializacao

dos medicamentos no municipio de Itabaiana/SE
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4 METODOLOGIA
4.1 TIPO DE ESTUDO

Trata-se de um estudo transversal, descritivo, de carater quantitativo para
analisar o perfil de judicializacdo de medicamentos da Secretaria Municipal de
Saude de Itabaiana/SE. A fonte principal de informacfes serdo os Termos de
Ajuste de Conduta (TAC).

4.2 LOCAL DE ESTUDO

O estudo foi realizado na Secretaria Municipal de Saude de Itabaiana/SE
e conta com, aproximadamente, vinte e oito (28) Unidades de Saude localizadas
nos diversos bairros e povoados do municipio. De acordo com o Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE 2018), o Municipio possui uma
populacdo de 94.696 mil habitantes. Sua rede de Atencao a Saude € composta
por vinte e oito (28) Unidades de Saude, um (1) Hospital e vinte (20) equipes de

Programas de Saude da Familia (PSF).

4.3 LEVANTAMENTO DOS DADOS

O estudo foi realizado no periodo de outubro de 2018 a janeiro de 2019.
Os dados foram coletados por meio de duas etapas: a primeira diz respeito a
analise documental dos Termos de Ajuste de Conduta de acesso a
medicamentos. Na segunda etapa foi realizada a verificagdo da atuacdo do

farmacéutico no processo de judicializacdo dos medicamentos.

Para a andlise documental, foram verificados os prontuarios com as
prescricdes do medicamento judicializado, também foi verificado a origem das
prescricdes (publico ou privado) e a qual componente pertencia o medicamento
judicializado.

Nos Termos de Ajuste de Conduta foram analisadas as variaveis de:
género (masculino e feminino), idade (anos completos), doencas informadas de
acordo com o Cddigo Internacional de Doencas (CID-10), portador de
necessidade especial (sim/ nao), relatério médico coma justificativa para a
indicacdo do medicamento, se 0 medicamento consta nas listas de

financiamento publico do municipio, a especialidade médica e se havia
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tratamento alternativo. Foram analisadas também as fichas de distribuicdo dos
medicamentos na Secretaria Municipal de Saude.

Para descrever a atuacdo do farmacéutico nos processos judiciais de
medicamentos, foi realizada a técnica da observacao ndo participante utilizando
um roteiro baseado no estudo de Figueiredo (2010), foi elaborado um fluxo com
as etapas das atividades desenvolvidas pelo farmacéutico do municipio em

guestao.

4.4 ANALISE DOS DADOS

Os dados obtidos por meio da analise dos Termos de Ajuste de Conduta
foram tabulados e os resultados foram apresentados por meio de estatistica
descritiva, na forma de tabelas e textos com a frequéncia simples da andlise

documental. Para tal, foi utilizado o programa word® na versdo 2016.

Foram incluidos no trabalho todos o0s casos judicializacdo de
medicamentos do periodo de setembro de 2013 até janeiro de 2019 seja ele ativo
ou ndo por 6bitos ou por abandonos. Foram excluidos da pesquisa todos os
casos de judicializacdo que envolvia: cadastros sem a presenca de
medicamentos, sendo permutados por procedimentos ou materiais, como

fraldas, leite em po, Orteses ou préteses, exames, entre outros.

Essa pesquisa ndo envolve nenhum tipo de intervencdo em seres
humanos, foi utilizada apenas dados secundarios sobre a distribuicdo dos
medicamentos por ordem judicial, na Secretaria Municipal de Saude de
Itabaiana/SE. No mais, foi utilizado um Termo de Anuéncia para a utilizacdo dos
dados, garantindo o sigilo das informacg@es coletadas preservando a integridade

e 0 anonimato dos pacientes.
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4.5 ASPECTOS ETICOS

Para a concessao da realizacdo do estudo e acesso as informacdes da
Secretaria Municipal de Saude de Itabaiana/SE foi concedida a carta de
anuéncia (ANEXO I). Dessa forma, os dados coletados foram de uso exclusivo

do pesquisador, sendo garantido o sigilo das informacfes obtidas.
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO

No periodo estudado foram verificados 12 processos judiciais, desses
apenas 6 foram relativos a medicamentos. Esse resultado chamou a atencéo
visto que ao longo de seis anos a secretaria municipal de saude recebeu de

forma oficial apenas seis casos.

Tabelal. Relagéo dos casos de judicializacdo na Secretaria da Saude entre o
periodo de 2013 a 2019 (2019).

-

2013 1 Saphris® Publico Fora do SUS
2014 2 Invega Sustenna® Publico Fora do SUS
2015 0 Sem judicializacdo - -
2016 2 Invega Sustenna® Publico Fora do SUS
2017 0 Sem judicializagéo - -
2018 1 Luvox® Puablico Fora do SUS
2019 0 Sem judicializacdo - -

Fonte: Elaborado a partir dos dados da pesquisa

A tabela 1 contempla o primeiro e terceiro objetivo do trabalho. Ao longo
dos anos, os numeros de casos de judicializacdo de medicamentos obteve pouca
demanda. Observou-se que apesar da origem da prescricdo serem todas do
setor publico, os medicamentos foram prescritos todos pelo seu nome de marca
comercial, além de nao fazerem parte da RENAME e nem das listas de
financiamento do SUS. A tabela permite analisar também gque o medicamento
mais judicializado foi o Invega Sustenna®, produzido pelo laboratério Janssen-
Cilag Farmacéutica LTDA, indicado para o tratamento da esquizofrenia e para a

prevencao da recorréncia dos sintomas desta.

Verificou - se que todos os pedidos judiciais foram feitos por advogados
particulares e em todos houveram pedidos tutela antecipada, que € o
fornecimento do medicamento ao paciente antes do julgamento. Estes pedidos,
foram concedidos pelo juiz, para que fornecesse o medicamento ao paciente em
até 05 (cinco) dias Uteis (prazo maximo), antes da apresentacédo da defesa da

Secretaria municipal de Saude.

Nessa perspectiva, verifica-se que afim de atender essas demandas
individuais outras areas da Saude sofrem impactos na verba destinada. Pois a
compra dos medicamentos judicializados se faz por meio de licitacbes sem
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programacao, uma vez que estes nao faziam parte do SUS e nem constam nas

listas de financiamento publico.

Segundo a CONITEC (2013), o medicamento mais judicializado (Invega
Sustenna®) cada ampola de 100 mg/mL custa no maximo para venda ao
governo R$ 750,49 (Setecentos e Cinquenta reais e Quarenta e nove centavos).
Como foram 4 casos com pedidos judiciais de Invega Sustenna® o municipio
gasta todo més com apenas 4 pacientes R$ 3.001,96 (Trés Mil e um Reais e

Noventa e Seis centavos).

Segundo Moretti (2014) a andlise da prescricdo medicamentosa que vai
além de fatores técnicos e administrativos, torna bastante complexa a tomada
de decisdo tantos dos gestores da salude, quanto dos gestores do sistema
judicial. No entanto, a maioria das prescricbes é admitida via judicial

praticamente sem contestacao.

O estudo de Pepe et al (2010), observou também que praticamente todos
os pedidos judiciais sdo concebidos por meio de liminar de tutela antecipada.
Assim, obriga 0 municipio a entregar o medicamento de forma imediata, sem que

haja antes uma contestacao para se planejar com a nova demanda.

Pelo fato das demandas judiciais terem carater emergencial, requerendo
uma resposta habil, muitas vezes sdo necessarios procedimentos de compra
comumente ndo usados, como a dispensa de licitagdo, que resulta num valor
maior dos medicamentos judicializados (FIGUEIREDO, 2010).

Isso tem ocasionado dificuldades para a gestdo da Assisténcia
Farmacéutica no cumprimento da ordem judicial, a0 mesmo tempo que €
imprescindivel arcar com as demandas ja estabelecidas da Secretaria da Saude
(PEPE et al, 2010).

Os outros medicamentos judicializados foram SAPHRIS® e Luvox®.
Segundo a ANVISA (2013), o Saphris € usado para o tratamento da
esquizofrenia e dos episoddios de manias mistas ou associadas ao transtorno

bipolar do tipo I. Enquanto que o Luvox é indicado para o tratamento da

depresséo e do transtorno obsessivo-compulsivo (TOC).
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Os medicamentos judicializados n&o fazem parte das listas de
financiamento do SUS nem na RENAME (CONITEC,2013).

Tabela 2. Variaveis analisadas no Termo de Ajuste de Conduta (2019).

1 22 Sim £.20.0 Nao Masculino  Psiquiatrica

2 68 Sim £.20.0 N&o Masculino = Psiquiatrica

3 59 Sim £.20.0 Nao Feminino Psiquiatrica

4 22 Sim £.20.0 Nao Masculino = Psiquiatrica

5 23 Sim £.20.0 Nao Masculino  Psiquiatrica

6 18 Sim £.20.1 Nao Masculino = Psiquiétrica
° Os nameros substituiram os nomes dos pacientes

Fonte: Elaborado a partir dos dados da pesquisa

A tabela 2 contempla o primeiro objetivo e permite analisar que nenhum
dos pacientes tinha necessidades especiais (PNE), apesar de terem problemas
psiquiatricos. Observou-se também que a maioria (90%) das judicializacdes
foram feitas por pessoas do género masculino, contendo apenas um caso do
género feminino. A média de idade dos pacientes que entraram com processo
de judicializacéo foi de 35 anos, variando entre 18 e 68 anos, ndo contendo
nenhuma crianga no estudo. Todos os TACs vieram com a Classificagéo
Internacional de Doencas (CID) acometida e a maioria dos pacientes tinham o
diagnéstico de esquizofrenia paranoide (CID f.20.0), caracterizado pelas ideias
delirantes, havendo apenas um paciente com a esquizofrenia hebefrénica (CID
f.20.1), caracterizada pela presenga proeminente de uma perturbagdo dos

afetos.
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Tabela3. Tratamento preconizado do SUS como alternativa para o tratamento
da Esquizofrenia (2013).

Risperidona Comprimidos 1mg, 2mg e 3mg
Quetiapina Comprimidos 25mg, 100mg, 200mg e 300mg
Ziprasidona Cépsulas 40mg e 80mg
Olanzapina Comprimidos 5mg e 10mg
Clozapina Comprimidos 25mg e 100mg
Clopromazina Comprimidos 25mg e 100mg
Soluc¢éo oral 40 mg/mL
Haloperidol Comprimidos 1mg e 5mg
Solugéo oral 40 mg/mL
Decanoato de haloperidol Solucéo injetavel 50 mg/mL

Fonte: Conitec, (2013).

A tabela 3, mostra os medicamentos que municipio oferece como
alternativa para o tratamento da esquizofrenia a Clopromazina, Haloperidol,
Decanoato de haloperidol e Risperidona. Os demais medicamentos ndo constam
na lista de medicamentos do municipio, mas pertencem as listas de
financiamento publico, fator que facilita a aquisicdo do medicamento, caso fosse

judicializado.

Além dos medicamentos apontados na tabela 3, o municipio também
oferece alternativas para o tratamento da depressao a Amitrptilina 25mg e 75
mg, Fluoxetina 20mg, Nortitriptilina 75mg e 25mg, Clomipramina 10 mg e 20mg,
Sertralina 50mg e Citalopram 20mg.

Tabela 4. Analise dos prontuarios anexos aos Termos de Ajustamento de
Conduta (2019).

1 Sim Sim Sim Psiquiatria
2 Sim Sim Sim Psiquiatria
3 Sim Sim Sim Psiquiatria
4 Sim Sim Sim Psiquiatria
5 Sim Sim Sim Psiquiatria
6 Sim Sim Sim Psiquiatria

Fonte: Elaborado a partir dos dados da pesquisa
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Na tabela 4, observa-se que foram utilizadas medidas terapéuticas
alternativas para as patologias acometidas. O resultado permite analisar que os
médicos do municipio tinham especialidade na area envolvida e que nos
prontuarios estavam anexados o relatério do médico e os TACs. No relatorio
médico constava os medicamentos oferecidos pelo SUS e a justificativa para
solicitacdo da nova alternativa terapéutica. Além disso, a andlise dos prontuarios
permitiu identificar que todos os pacientes eram hipossuficientes e dependentes
do SUS, necessitando assim do acompanhamento basico que o municipio

oferece.

Embora o municipio tenha medicamentos como alternativa para as
doencas acometidas, a judicializacdo ocorreu pelo fato de os profissionais ja
terem prescritos todas essas alternativas oferecidas pelo municipio a fim de
diminuir a incidéncia dos sintomas e néo terem alcan¢ado o resultado esperado,
sendo a judicializacdo dos medicamentos o meio para tentar suprir as

necessidades terapéuticas dos pacientes.

De acordo com Figueiredo (2010), a judicializacao s6 é viavel no caso de
0s pacientes ja terem feito o tratamento com medicamentos ofertados pelo SUS
e nao havendo resposta terapéutica satisfatoria. Além de o medicamento
pleiteado precisar estar de acordo com os Protocolos Clinicos e Diretrizes
Terapéuticas, garantindo com isso, a seguranca do paciente.
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Figura 2. Fluxograma que representa a judicializagcdo em Itabaiana/SE (2019).
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Fonte: Elaborado a partir dos dados da pesquisa

O paciente com o medicamento a ser judicializado procura inicialmente
um advogado, e 0 mesmo o orienta o paciente a procurar pela defensoria publica.
A Procuradoria Geral do Municipio ajuiza um processo contra 0 municipio
explicando na peticdo os motivos pelos quais esta ajuizando o processo. Entédo
é solicitado uma tutela antecipada, que é o fornecimento do medicamento antes
do seu julgamento, no prazo de cinco dias para o paciente, e 0 municipio é
obrigado a pagar as despesas de todo o tratamento até que seja julgado pelo
juiz.

A Secretaria Municipal de Saude, analisa o pedido judicial e elabora sua
defesa, contestando a a¢éo ajuizada pela Procuradoria Geral da Unido, porém
fornece o medicamento sob pena de sequestro ou seja custeia o tratamento do
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paciente até o julgamento, caso a secretaria da salde ganhe a causa, a verba

investida volta para a mesma.

Na posse de todos os argumentos de contestacdo, o Juiz julga o caso
avaliando se a Secretaria ira custear ou ndo o tratamento do paciente. Em caso
afirmativo, a Secretaria da Saude por meio do Termo de ajuste de conduta ir4
custear todo o tratamento. Caso o medicamento faca parte da relacdo de
medicamentos do municipio, o Termo de Ajuste de conduta ndo se aplica e o

municipio devera fornecer normalmente o medicamento.

A Secretaria realiza o cadastro do paciente. Em caso de decisédo negativa
por parte do juiz, todo o investimento no custeio do tratamento volta para a
Secretaria e a Defensoria Publica ajuiza o processo contra o Estado, afim de que
se consiga o tratamento para o paciente. Quando a Secretaria da Saude elabora
a negativa ao juiz, a Assisténcia Farmacéutica entra em acdo. Assim, O

farmacéutico elabora o parecer junto ao advogado.

Participacao do farmacéutico no processo de judicializagéo

A participagdo do farmacéutico no processo de judicializagdo foi
evidenciado por meio da observacéo ndo participante demonstrando o fluxo com
as etapas das atividades desenvolvidas pelo Farmacéutico do Municipio de

Itabaiana.
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Figura 3. Etapas das atividades desenvolvidas pelo Farmacéutico do Municipio
de Itabaiana (2019).

*Andlise dos laudos e indicacdo terapéutica o farmacéutico verifica os laudos e
analisam se as empresas fornecedoras dos medicamentos judicializados estédo
com a documentacado sanitaria de acordo com a legislacao.

+A indicacgao terapéutica e verificada por meio dos Protocolos Clinicos e Diretrizes
Terapéuticas para elaboracao do parecer técnico.

*Verifica se 0 medicamento esta na lista da RENAME e na listas de financiamento
publico bem como a disponibilidade do municipio em custear o tratamento.

+O acompanhamento do paciente para o Uso Racional de Medicamentos, este
acompanhamento deveria ser feito pelos farmacéuticos da Atencgdo
Farmacéutica que estéo inseridos nas Unidades Basicas de Saude. No entanto,
a entrega do medicamento é realizada pela Assistente Social.

Fonte: Elaborado a partir dos dados da pesquisa

5.1LimitagcOes da Pesquisa

Dificuldade de acesso aos dados, as demandas judiciais ndo foram
fornecidas pela Procuradoria Geral do Municipio. A mesma foi procurada, e os
dados foram solicitados para a pesquisa, porém nao se obteve resposta
decorrido 40 dias.

As acOes judiciais sao ajuizadas contra o Municipio de Itabaiana, a
secretaria da salude s6 possuia os dados dos processos judiciais que foram
concedidos a judicializacdo os demais casos envolvendo o0 acesso a
medicamentos caso nao fossem judicializados nédo foram contabilizados o que

justifica 0 numero reduzidos de caso ao longo dos seis anos.

Uma vez que agueles processos que o juiz concede tutela sem a defesa
do municipio, sao fornecidos os medicamentos sob pena de sequestro e néo
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entra no orgamento no municipio. Se o juiz for a favor do municipio, o dinheiro
volta aos cofres da Secretaria da Saude e o Termo de Ajuste de Conduta volta
para a Procuradoria Geral do Municipio que vai encaminhar o processo para
outra instancia. Os gastos obtidos com os medicamentos judicializados também
ndo foram informados pelo setor da contabilidade, dificultando assim a analise

do impacto orgcamentario que a judicializagdo causou para o municipio.
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6 CONCLUSAO

O perfil da judicializacdo em Itabaiana, permitiu concluir que ao longo dos
6 anos, houve poucos casos de pedidos judiciais para medicamentos. Além
disso, os casos de judicializagéo foram todos acometidos por um mesmo CID,
onde maioria dos pacientes eram do género masculino, sendo trés
medicamentos judicializados, havendo maior demanda do Invega Sustenna®.
Além dos medicamentos serem prescritos pelo nome comercial, sendo 0s
prescritores da Unidade Basica de Saude do municipio.

O estudo permitiu observar que todas as demandas judiciais foram
oriundas de advogados particulares e que os medicamentos judicializados néo
estavam nas listas de financiamento publico nem constavam na RENAME, o que
faz com que sua analise seja ainda mais criteriosa em termos de uso sanitario e
seguranga para o paciente.

Baseado nos dados obtidos pode-se concluir que a judicializacdo da
salde continua sendo um agravante para a assisténcia farmacéutica, pois as
demandas devem ser atendidas em regime de tutela antecipada, sendo o
municipio obrigado a fornecer o medicamento ao paciente antes de planejar os
custos.

Outrossim, é que o farmacéutico ndo participa de maneira integral do
processo de judicializacdo visto que o mesmo auxilia somente no processo
técnico da aquisicdo ou ndo do medicamento judicializado, sendo a dispensacao
e orientacdes do paciente realizada por profissionais da assisténcia social do

municipio.
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APENDICE |

ROTEIRO PARA AVALIACAO DA ATIVIDADE DO
FARMACEUTICO NO PROCESSO DE JUDICIALIZACAO

1° Vocé verifica os laudos das empresas?
2° Vocé analisa os pareceres técnicos dos médicos?

3° Vocé faz a dispensacdo do medicamento para 0 paciente que

judicializou?
4° \/océ verifica se o medicamento esta dentro da lista da RENAME?

5° Vocé verifica Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas para o uso

do medicamento indicado?

6° Vocé faz algum acompanhamento para o Uso Racional de medicamentos

do paciente?
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