UNIVERSIDADE DO VALE DO ITAJAI - UNIVALI

VICE-REITORIA DE PESQUISA, POS-GRADUACAO, EXTENSAO E CULTURA
PROGRAMA DE POS-GRADUAGAO STRICTOSENSU EM CIENCIAS JURIDICAS - PPCJ
CURSO DE MESTRADO ACADEMICO EM CIENCIAS JURIDICAS - CMCJ

AREA DE CONCENTRAGAO: FUNDAMENTOS DO DIREITO POSITIVO

A JUDICIALIZACAO DA SAUDE NO BRASIL:
DO VIES INDIVIDUALISTA AO PATAMAR DE BEM COLETIVO

RONEI DANIELLI

Itajai (SC), agosto de 2016



UNIVERSIDADE DO VALE DO ITAJAI - UNIVALI

VICE-REITORIA DE PESQUISA, POS-GRADUACAO, EXTENSAO E CULTURA
PROGRAMA DE POS-GRADUAGAO STRICTOSENSU EM CIENCIAS JURIDICAS - PPCJ
CURSO DE MESTRADO ACADEMICO EM CIENCIAS JURIDICAS - CMCJ

AREA DE CONCENTRAGAO: FUNDAMENTOS DO DIREITO POSITIVO

A JUDICIALIZACAO DA SAUDE NO BRASIL:
DO VIES INDIVIDUALISTA AO PATAMAR DE BEM COLETIVO

RONEI DANIELLI

Dissertacao apresentada como requisito
parcial para obtencédo do titulo de Mestre
em Ciéncias Juridicas pela Universidade
do Vale do ltajai, com dupla titulagcéo pela
Universidade de Alicante — UA/Espanha —
Programa de Po6s-Gradugdo em Ciéncia
Juridica.

Orientador: Prof. Dr. Francisco José Rodrigues de Oliveira Neto

Itajai (SC), agosto de 2016









Saude Publica?

Em conta-gotas anda a Saude Pdblica?
Em conta-gotas d’Agua...

Em conta-gotas de Sangue ...

Em conta-gotas de Lagrimas.”
(NELSON MARTINS)



A Alexandra, & Rafaela e ao Mateus pela parceria,
inspiracdo e compreensdo durante a jornada académica,
combustivel imprescindivel ao resultado alcancado.



AGRADECIMENTOS

Agradeco ao meu orientar, Prof. Dr. Francisco José Rodrigues de Oliveira
Neto, por sua dedicacdo e empenho em aprimorar os meus esfor¢os, na pessoa de
gquem homenageio todo o corpo docente da Univali/SC pelo exercicio do verdadeiro
sacerddcio que é o magistério.

Agradeco especialmente aos membros da banca de defesa deste trabalho,
cujas sugestdes agora integram o texto final, tornando-o certamente mais harménico

e melhor.

Registro, ainda, os agradecimentos aos professores da Universidade de
Alicante pela calorosa acolhida e pelas preciosas licobes de Direito, transformando

minha breve estadia em uma experiéncia académica memoravel.

Agradeco ao Tribunal de Justica de Santa Catarina pelo incentivo,
fundamental para a realizagdo dessa pesquisa, com a qual pretendo humildemente
retribuir a aposta em mim depositada.

Sou grato a todos os amigos que gentilmente comigo travaram debates sobre
o tema, enriquecendo sempre o teor da investigacao cientifica, deixando de cita-los

nominalmente por receio de pecar pela meméria.

Consigno, também, os agradecimentos a equipe do Gabinete pela prévia e
atenta leitura do trabalho, seguida de consideragdes relevantes a sua redacéo final,
em especial a Renata Raupp Gomes pelas sugestdes de bibliografia e conselhos

académicos no tocante ao desenvolvimento do tema.

Agradeco, por ultimo e sempre, a minha familia extensa, especialmente meus

pais e irmas, pelo feliz convivio e aprendizado reciproco.



RESUMO

Em razao de ter como preocupacao central da investigacdo o crescente numero de
demandas judiciais na é&rea da Saude publica, fenbmeno descrito como
“‘judicializacdo da saude”, o presente trabalho procura tragar um diagnostico da
situacdo atual para, em seguida, debater acerca dos eventuais limites da atuacéo
judicial na matéria, bem como buscar construir parametros para o desempenho da
jurisdicao, propondo, ao final, algumas solu¢des ao problema levantado. Para tanto,
analisa-se de inicio o direito a saude sob o ponto de vista de seu regime juridico-
constitucional, delineando seu enquadramento normativo, distinguindo-se entre
regras e principios e, consequentemente, entre as diferentes repercussoes
hermenéuticas na sua aplicacdo, ou seja, buscando delimitar a atuacdo do
Judiciario, observado o primado do equilibrio € a cooperacéo entre os Poderes como
essencial ao bom funcionamento do Estado Democratico de Direito. Pretendendo
uma abordagem propositiva, sugere-se uma preliminar distincdo entre minimo
existencial e maximo desejavel, entendida a salde no primeiro caso como a garantia
das condigbes basicas de vida digna ao ser humano, enquanto, na segunda
definicao, se estaria diante de politicas publicas voltadas a efetivagdo progressiva e
proporcional ao crescimento e as riquezas do pais em matéria de prevencgao e de
promog¢ao da saude da populagdo em geral, resgatando-se a teoria da reserva do
possivel do direito alemdo, como sendo o que o individuo pode razoavelmente
esperar do Estado. Nesses termos, defende-se que ha um direito subjetivo de exigir
prestacoes positivas do Estado a efetivacdo do minimo existencial (via demanda
individual), ndo se configurando ébice oponivel a essa obrigacédo a clausula ou teoria
da reserva do possivel, destinada apenas a modular politicas publicas na
concretizagdo do maximo prometido. Ainda tratando do maximo desejavel ou
prometido, conclui-se tratar de discussdo concernente ao bem coletivo e, nessa
esfera, insuscetivel de analise particularizada, pois, seja para reclamar a auséncia
de politica publica especifica ou a necessidade de alteracdo ou ampliacdo da
existente, o debate deve ser democratizado, ndo podendo se restringir a uma
pretensao individual. Alinhava-se, por fim, diversos instrumentos juridicos capazes
de conformar a tutela e o exercicio dos direitos coletivos, destacando-se entre eles a
Audiéncia Publica como forma de participagao popular por exceléncia.

Palavras-chave: Satde publica. Sistema Unico de Saude. Judicializacdo da salde.
Minimo existencial. Maximo desejavel.



RESUMEN

El creciente numero de demandas judiciales en el area de la Salud Publica,
fenémeno descrito como “judicializaciéon de la salud”, es la preocupacién central de
esta investigacién. El presente trabajo intenta trazar un diagnéstico de la situacion
actual debatiendo, a continuacion, los eventuales limites de la actuacion judicial en
la materia; asimismo, busca construir parametros para el desempefio de la
jurisdiccién proponiendo, al final, algunas soluciones al problema planteado. Para
ello, inicialmente se analiza el derecho a la salud desde el punto de vista de su
régimen juridico constitucional, delineando su encuadramiento normativo,
distinguiendo entre reglas y principios y consecuentemente, entre las diferentes
repercusiones hermenéuticas en su aplicacién, es decir, buscando delimitar la
actuacion judicial, observado el primado del equilibrio y la cooperaciéon entre los
Poderes como esencial al buen funcionamiento del Estado Democratico de Derecho.
Con el propésito de realizar un abordaje propositivo, se sugiere una distincion
preliminar entre minimo existencial y maximo deseable. En el primer caso se
entiende la salud como la garantia de las condiciones basicas de vida digna al ser
humano, mientras que, en la segunda definicién, se estaria delante de politicas
publicas dirigidas a la realizacion progresiva y proporcional al crecimiento y a las
riquezas del pais en materia de prevencién y promocion de la salud de la poblacion
en general, rescatandose la teoria de la reserva de lo posible del derecho aleman,
como lo que el individuo puede esperar razonablemente del Estado. En esos
términos se defiende que hay un derecho subjetivo de exigir prestaciones positivas
del Estado a la ejecucion de lo minimo existencial (via demanda individual), sin que
se configure 6bice oponible a esa obligacion la clausula o teoria de la reserva de lo
posible, destinada solamente a modular politicas publicas en la concretizaciéon de lo
maximo prometido. Todavia tratando de lo maximo deseable o prometido, se
concluye que se trata de una discusion concerniente al bien colectivo, y en esa
esfera, no susceptible a un analisis particular, pues ya sea para reclamar acerca de
la ausencia de una politica publica especifica 0 de la necesidad de alteracién o
ampliacion de la existente, el debate debe ser democratico y no se puede restringir a
una pretension individual. Se enumeran, por ultimo, diversos instrumentos juridicos
capaces de formar la tutela y el ejercicio de los derechos colectivos, destacandose
entre ellos la Audiencia Publica como forma de participacion popular por excelencia.

Palabras clave: Salud publica. Sistema Unico de Salud. Judicializacién de la salud.
Minimo existencial. Maximo deseable.
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