RELACAO DE ENUNCIADOS APROVADOS PELA PLENARIA DA | JORNADA DE
DIREITO DA SAUDE DO CONSELHO NACIONAL DE JUSTICA EM 15 DE MAIO DE 2014 -
SAO PAULO-SP

ENUNCIADOS SAUDE PUBLICA

1 - Nas demandas em tutela individual para internagao de pacientes
psiquiatricos e/ou com problemas de alcool, crack e outras drogas, quando deferida
a obrigacao de fazer contra o poder publico para garantia de cuidado integral em
satide mental (de acordo com o laudo médico e/ou projeto terapéutico elaborado
por profissionais de saide mental do SUS), ndo é recomendavel a determinagdo a
priori de internacdo psiquiatrica., tendo em vista inclusive o risco de
institucionalizacdo de pacientes por longos periodos.

2 - Concedidas medidas judiciais de prestagao continuativa, em medida liminar
ou definitiva, é necessdria a renovagao periodica do relatorio médico, no prazo legal
ou naquele fixado pelo julgador como razodavel, considerada a natureza da
enfermidade, de acordo com a legislagao sanitaria, sob pena de perda de eficacia da
medida.

3 - Recomenda-se ao autor da a¢ao, a busca preliminar sobre disponibilidade
do atendimento, evitando-se a judicializacdao desnecessaria.

4 - Os Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas (PCDT) sao elementos
organizadores da presta¢ao farmacéutica, e ndo limitadores. Assim, no caso concreto,
quando todas as alternativas terapéuticas previstas no respectivo PCDT ja tiverem
sido esgotadas ou forem invidveis ao quadro clinico do paciente usuario do SUS, pelo



principio do art. 198, Ill, da CF, pode ser determinado judicialmente o fornecimento,
pelo Sistema Unico de Satde, do farmaco nao protocolizado.

5 - Deve-se evitar o processamento, pelos juizados, dos processos nos quais se
requer medicamentos nao registrados pela ANVISA, off label e experimentais, ou
ainda internagdao compulsdria, quando, pela complexidade do assunto, o respectivo
julgamento depender de dilagao probatoéria incompativel com o rito do juizado.

6 - A determinacgdo judicial de fornecimento de farmacos deve evitar os
medicamentos ainda nao registrados na ANVISA, ou em fase experimental,
ressalvadas as excegoes expressamente previstas em lei.

7 - Sem prejuizo dos casos urgentes, visando respeitar as competéncias do SUS
definidas em lei para o atendimento universal as demandas do setor de saude,
recomenda-se nas demandas contra o poder publico nas quais se pleiteia
dispensa¢ao de medicamentos ou tratamentos para o cancer, caso atendidos por
médicos particulares, que os juizes determinem a inclusao no cadastro, o
acompanhamento e o tratamento junto a uma unidade CACON/UNACON.

8 - Nas condenagodes judiciais sobre a¢bes e servigos de saude devem ser
observadas, quando possivel, as regras administrativas de reparticio de competéncia
entre os gestores.

9 - As agoes que versem sobre medicamentos e tratamentos experimentais
devem observar as normas emitidas pela Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa
(CONEP) e Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), ndo se podendo impor
aos entes federados provimento e custeio de medicamento e tratamentos
experimentais.



10 - O cumprimento de pleitos judiciais que visem a prestacao de a¢bes ou
servigos exclusivos da assisténcia social ndo devem ser impostos ao Sistema Unico de
Saude (SUS).

11 - Nos casos em que o pedido em acao judicial seja de medicamento, produto
ou procedimento ja previsto nas listas oficiais do SUS ou em Protocolos Clinicos e
Diretrizes Terapéuticas (PDCT), recomenda-se que seja determinada pelo Poder
Judiciario ainclusao do demandante em servigo ou programa ja existentes no Sistema
Unico de Saude (SUS), para fins de acompanhamento e controle clinico.

12 - A inefetividade do tratamento oferecido pelo SUS, no caso concreto, deve
ser demonstrada por relatéorio médico que a indique e descreva as normas éticas,
sanitarias, farmacoldgicas (principio ativo segundo a Denominagao Comum
Brasileira) e que estabeleg¢a o diagndstico da doenga (Classificagao Internacional de
Doencgas), tratamento e periodicidade, medicamentos, doses e fazendo referéncia
ainda sobre a situagdo do registro na ANVISA (Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria).

13 - Nas agoes de saude, que pleiteiam do poder publico o fornecimento de
medicamentos, produtos ou tratamentos, recomenda-se, sempre que possivel, a
prévia oitiva do gestor do Sistema Unico de Saude (SUS), com vistas a, inclusive,
identificar solicitagdao prévia do requerente a Administra¢cdo, competéncia do ente
federado e alternativas terapéuticas.

14 — Nao comprovada a inefetividade ou impropriedade dos medicamentos e
tratamentos fornecidos pela rede publica de saude, deve ser indeferido o pedido nao
constante das politicas publicas do Sistema Unico de Saude.



15 - As prescricoes médicas devem consignar o tratamento necessario ou o
medicamento indicado, contendo a sua Denominagdo Comum Brasileira (DCB) ou, na
sua falta, a Denominag¢ao Comum Internacional (DCl), o seu principio ativo, seguido,
quando pertinente, do nome de referéncia da substancia, posologia, modo de
administracao e periodo de tempo do tratamento e, em caso de prescri¢cio diversa
daquela expressamente informada por seu fabricante, a justificativa técnica.

16 - Nas demandas que visam acesso a a¢oes e servicos da saude diferenciada
daquelas oferecidas pelo Sistema Unico de Satde, o autor deve apresentar prova da
evidéncia cientifica, a inexisténcia, inefetividade ou impropriedade dos
procedimentos ou medicamentos constantes dos protocolos clinicos do SUS.

17 - Na composi¢ao dos Nucleos de Assessoramento Técnico (NAT’s) sera
franqueada a participagao de profissionais dos Servigos de Satide dos Municipios.

18 - Sempre que possivel, as decisdes liminares sobre saude devem ser
precedidas de notas de evidéncia cientifica emitidas por Nticleos de Apoio Técnico
em Saude - NATS.

19 - Nas ag¢oes que envolvam pedido de assisténcia a Saude, é recomendavel a
parte autora apresentar questiondrio respondido por seu médico para subsidiar o
deferimento de liminar, bem como para ser utilizado na instrugao probatéria do
processo, podendo-se fazer uso dos questionarios disponibilizados pelo CNJ, pelo
Juizo processante, pela Defensoria Publica, pelo Ministério Publico ou pela OAB, sem
prejuizo do receituario competente.

ENUNCIADOS SAUDE SUPLEMENTAR



ENUNCIADO N.2 20

A inseminacgdo artificial e a fertilizagdo “in vitro” ndao sdao procedimentos de
cobertura obrigatdria pelas empresas operadoras de planos de saude, salvo por
expressa iniciativa prevista no contrato de assisténcia a saude.

ENUNCIADO N.2 21

Nos contratos celebrados ou adaptados na forma da Lei n.2 9.656/98,
recomenda-se considerar o rol de procedimentos de cobertura obrigatéria elencados
nas Resolugdes da Agéncia Nacional de Saude Suplementar, ressalvadas as coberturas
adicionais contratadas.

ENUNCIADO N.2 22

Nos planos coletivos deve ser respeitada a aplicagdo dos indices e/ou férmulas
de reajuste pactuados, ndo incidindo, nestes casos, o indice da Agéncia Nacional de
Saude Suplementar editados para os planos individuais/familiares.

ENUNCIADO N.2 23

Nas demandas judiciais em que se discutir qualquer questao relacionada a
cobertura contratual vinculada ao rol de procedimentos e eventos em salde editado
pela Agéncia Nacional de Saude Suplementar, recomenda-se a consulta, pela via
eletronica e/ou expedicdo de oficio, a esta agéncia Reguladora para os esclarecimentos
necessarios sobre a questao em litigio.

ENUNCIADO N.2 24

Cabe ao médico assistente, a prescricao terapéutica a ser adotada. Havendo
divergéncia entre o plano de saude contratado e o profissional responsavel pelo
procedimento médico, odontoldgico e/ou cirurgico, é garantida a definicdo do impasse
através de junta constituida pelo profissional solicitante ou nomeado pelo consumidor,
por médico da operadora e por um terceiro, escolhido de comum acordo pelos dois
profissionais, cuja remuneracao ficara a cargo da operadora.



ENUNCIADO N.2 25

E abusiva a negativa de cobertura de procedimentos cirtrgicos de alta
complexidade relacionados a doenca e lesdo preexistente, quando o usudrio ndo tinha
conhecimento ou ndo foi submetido a prévio exame médico ou pericia, salvo
comprovada ma-fé.

ENUNCIADO N.2 26

E licita a exclusio de cobertura de produto, tecnologia e medicamento
importado ndo nacionalizado, bem como tratamento clinico ou cirdrgico experimental.

ENUNCIADO N.2 27

As Resolugdes n.2 1956/2010 Conselho Federal de Medicina e n.2 115/2012 do
Conselho Federal de Odontologia e o rol de procedimentos e eventos em saude
vigentes na Agéncia Nacional de Saude Suplementar, e suas altera¢des, sdo de
observancia obrigatdria.

ENUNCIADO N.2 28

Nas decisGes liminares para o fornecimento de drteses, préteses e materiais
especiais — OPME, o juiz deve exigir a descricdo técnica e ndo a marca especifica e/ou
o fornecedor, em consonancia com o rol de procedimentos e eventos em saude
vigentes na ANS e na Resolugdo n. 1956/2010 do CFM, bem como a lista de verificacdo
prévia sugerida pelo CNJ.

ENUNCIADO N.2 29

Na andlise de pedido para concessao de tratamento, medicamento, prétese,
Ortese e materiais especiais, os juizes deverdo considerar se os médicos ou os
odontdlogos assistentes observaram a eficacia, a efetividade, a seguranca e os
melhores niveis de evidéncias cientificas existentes. Havendo indicio de ilicito civil,



criminal ou ético, devera o juiz oficiar ao Ministério Publico e a respectiva entidade de
classe do profissional.

ENUNCIADO N.2 30

E recomendavel a designacdo de audiéncia para ouvir o médico ou o odontdlogo
assistente quando houver duvida sobre a eficiéncia, a eficacia, a seguranca e o custo-
efetividade da prescricao.

ENUNCIADO N.231

Recomenda-se ao Juiz a obtencdo de informacdes do Nucleo de Apoio Técnico ou
Camara Técnica e, na sua auséncia, de outros servicos de atendimento especializado,
tais como instituicdes universitarias, associacdes profissionais, etc.

ENUNCIADO N.2 32

No juizo de admissibilidade da peticdo inicial (artigos 282 e 283 do CPC) o juiz deve,
sempre que possivel, exigir a apresentacdo de todos os documentos relacionados com
o caso do paciente, tais como: doencga; exames essenciais, medicamento ou tratamento
prescrito; dosagem; contraindicacdo; principio ativo; duracdo do tratamento; prévio
uso dos programas de saude suplementar; indicacdo de medicamentos genéricos,
entre outros, bem como o registro da solicitacdo a operadora e/ou respectiva negativa.

ENUNCIADO N.2 33

Recomenda-se aos magistrados e membros do Ministério Publico, da Defensoria
Publica e aos Advogados a analise dos pareceres técnicos da Agéncia Nacional de Saude
Suplementar* e da Comissdao Nacional de Incorporacdo de Tecnologias no SUS
(CONITEC)** para auxiliar a prolatacao de decisao ou a propositura da agao.

*http://www.ans.gov.br/aans/transparencia-institucional/pareceres-tecnicos-da-ans
**http://portalsaude.saude.gov.br/index.php/o-
ministerio/principal/secretarias/sctie/conitec



ENUNCIADO N.2 34

Os servigcos de apoio diagndstico, tratamentos e demais procedimentos e eventos
listados na Lei 9.656/98 e no rol de procedimentos e eventos em saude, solicitados por
cirurgides-dentistas ou odontélogos, sdo de cobertura obrigatéria quando vinculados a
eventos de natureza odontoldgica, desde que constante do contrato, bem como
observada segmentacao contratada.

ENUNCIADO N.2 35

Nos planos coletivos, contratados a partir da vigéncia da Resolucdo Normativa n.
195/09 da Agéncia Nacional de Saude Suplementar, em que ndo for comprovado o
vinculo entre o consumidor e a pessoa juridica contratante na forma da
regulamentacao da ANS, o tipo de contratagao do consumidor cujo vinculo nao for
comprovado, deve ser considerado individual para efeitos de rescisao e reajuste, nao
se aplicando aos planos das empresas e entidades de autogestao.

ENUNCIADO N.2 36
O tratamento das complica¢des de procedimentos médicos e cirurgicos decorrentes de
procedimentos nao cobertos, tem obrigatoriedade de cobertura, respeitando-se as
disposi¢des do Rol de procedimentos e eventos em saude editado pela ANS e as
segmentagOes contratadas.

ENUNCIADOS BIODIREITO

ENUNCIADO N.2 37

As diretivas ou declaragdes antecipadas de vontade, que especificam os tratamentos
médicos que o declarante deseja ou ndao se submeter quando incapacitado de
expressar-se autonomamente, devem ser feitas preferencialmente por escrito, por
instrumento particular, com duas testemunhas, ou publico, sem prejuizo de outras
formas inequivocas de manifestacdao admitidas em direito.

ENUNCIADO N.2 38



Nas pesquisas envolvendo seres humanos deve ser assegurada a protecao dos direitos
fundamentais dos participantes da pesquisa, além da avaliagdo da necessidade,
utilidade e proporcionalidade do procedimento, com o maximo de beneficios e minimo
de danos e riscos.

ENUNCIADO N.2 39

O estado de filiagdo ndo decorre apenas do vinculo genético, incluindo a reproducao
assistida com material genético de terceiro, derivando da manifestacdao inequivoca de
vontade da parte.

ENUNCIADO N.2 40
E admissivel, no registro de nascimento de individuo gerado por reproducdo assistida,
a inclusdao do nome de duas pessoas do mesmo sexo, como pais.

ENUNCIADO N.2 41

O estabelecimento da idade mdaxima de 50 anos, para que mulheres possam submeter-
se ao tratamento e a gestacao por reproducdo assistida, afronta o direito constitucional
a liberdade de planejamento familiar.

ENUNCIADO N.2 42

Quando comprovado o desejo de viver e ser aceito enquanto pessoa do sexo oposto,
resultando numa incongruéncia entre a identidade determinada pela anatomia de
nascimento e a identidade sentida, a cirurgia de transgenitalizacdo é dispensavel para
a retificacao de nome no registro civil.

ENUNCIADO N.243
E possivel a retificacido do sexo juridico sem a realizacio da cirurgia de
transgenitalizagao.

ENUNCIADO N.244
O absolutamente incapaz em risco de morte pode ser obrigado a submeter-se a
tratamento médico contra a vontade do seu representante.

ENUNCIADO N.2 45
Nas hipdteses de reproducdao humana assistida, nos casos de gestacao de substituicao,

a determinacgao do vinculo de filiagao deve contemplar os autores do projeto parental,
que promoveram o procedimento.



