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Tribunal de Justica do Estado da Paraiba
Gabinete da Desembargadora Maria de Fitima Moraes Bezerra Cavalcanti

Decisdo Monocrdtica

APELAGAO CIVEL 0004617-46.2012.815.0371 - Sousa

RELATORA : Des? Maria de Fatima Moraes Bezerra Cavalcanti
APELANTE : Ministério Publico do Estado da Paraiba
APELADO : Municipio de Sousa

APELACAO CIiVEL. ACAO CIVIL PUBLICA.
FORNECIMENTO DE MEDICAMENTO. PACIENTE
HIPOSSUFICIENTE. NECESSIDADE. PEDIDO
JULGADO IMPROCEDENTE. DESNECESSIDADE
DE DEMONSTRACAO PELA PARTE AUTORA DE
INEFICACIA DO MEDICAMENTO FORNECIDO
PELO SUS. REFORMA DA SENTENGA. DIREITO
A VIDA E A SAUDE. ONUS DO ESTADO. AMPARO
CONSTITUCIONAL E LEGAL. SENTENCA EM
CONFRONTO COM JURISPRUDENCIA

DOMINANTE DESTE TRIBUNAL

TRIBUNAIS SUPERIORES. PRECEDENTES.
APLICACAO DO ART. 557, §1°-A, DO CPC.

PROVIMENTO DO RECURSO.

O fornecimento de medicamentos necessarios a
sobrevivéncia dos cidaddos carentes de recursos
econdémico-financeiros €& dever constitucional do
Estado, razdo pela qual, comprovando-se a
indispensabilidade do uso de determinados farmacos
para o controle e abrandamento de enfermidade
grave, € de se manter decisdo que determinou o

fornecimento do insumo.

E dever do Poder Publico o fornecimento de
medicamento de modo continuo e gratuito aos
portadores de enfermidade, nos termos do art. 196

da Carta Magna.

Vistos etc.

Trata-se de Apelagao Civel interposta pelo Ministério
Publico do Estado da Paraiba, buscando a reforma da sentenga (fls.
58/61v)) prolatada pelo Juizo da 42 Vara da Comarca de Sousa, que julgou
improcedente o pedido formulado nos autos da Agao Civil Publica ajuizada



em face de ato do Secretario de Estado da Saude, que negou o fornecimento
do medicamento VERSA 60mMG/0,6ML (180 AMPOLAS, DURANTE 180 DIAS).

Nas razbes do presente recurso (fls. 63/68), o apelante aduz
que: 1) a saude é direito de todos e dever do Estado; 2) por ser fundamental,
o direito a saude nao necessita de complementagao para sua concretizagao;
3) a prova dos autos comprova a necessidade do medicamento; 4) é
desarrazoado atrelar a paciente a comprovagao de medicamento alternativo,
ferindo o direito constitucional a vida; 5) o direito a saude independe de
qualquer previsdo normativa; 6) restou demonstrado que o simples fato de
nao constar o medicamento no rol daqueles fornecidos pelo SUS ndo pode
ser obstaculo a sua concesséao pelo Poder Publico.

Com essas consideracgdes, requer o provimento do apelo, a
fim de que seja reformada a sentenga primeva.

N&o foram apresentadas contrarrazdes (fl. 78).

As fls. 85/92, a Douta Procuradoria de Justica opinou pelo
provimento do recurso.

E o relatorio.
Decido.

Tem-se dos autos que o juizo de piso julgou improcedente o
pedido exordial, extinguindo o processo com julgamento de mérito, ao
fundamento de auséncia de demonstragcdo de prévio requerimento
administrativo através do SUS e da impossibilidade de utilizagdo de farmacos
fornecidos por esse sistema.

No caso em aprego, entendo que o ora recorrente
apresentou prova capaz de ilidir as conclusées do magistrado primevo, de
modo a comprovar o direito do substituido ao fornecimento da medicagéo. Os
documentos de fls. 21/25 demonstram a necessidade do fornecimento do
medicamento e a condi¢cao de hipossuficiéncia do paciente.

Na espécie, o Ministério Publico comprovou a necessidade de
José Maria Sobrinho fazer uso de tratamento com o medicamento
especificado na exordial, qual seja, VERSA 60mG/0,6mML (180 AMPOLAS,
DURANTE 180 DIAS), por ser portador de trombose venosa grave, consoante
laudo médico anexado aos autos.

Por ser obrigagcdo do Estado, podendo ser concretamente
exigida de qualquer dos entes federativos, garantir a saude de todos e,
restando satisfatoriamente comprovado nos autos a indispensabilidade do
medicamento, conforme receituario médico, é incumbéncia inafastavel do
ente publico fornecé-lo.

O pleito requerido encontra respaldo constitucional, ante o que
dispde o artigo 196 da Constituicdo Federal, in verbis:



Paraiba:

1

CF. Art. 196. A saude é direito de todos e dever do Estado,
garantido mediante politicas sociais e econbémicas que
visem a redugao do risco de doencgas e de outros agravos
€ ao acesso universal e igualitario as acdes e servigos
para sua promocao, protecio e recuperacgao.

Na mesma linha, também estatui a Constituicido Estadual da

CE/PB. Art. 2° Sao objetivos prioritarios do Estado: [...]

VIl - garantia da educagdo, do ensino, da saude e da
assisténcia a maternidade e a infancia, a velhice, a
habitac&o, ao transporte, ao lazer e a alimentagao;

CE/PB. Art. 196 A saude é direito de todos e dever do
Estado, garantido mediante politica social, econémica e
ambiental, visando a reducdo do risco de doencga e ao
acesso igualitario e universal aos servicos de sua
protecéo e recuperacgao.

Outrossim, a Lei n° 8.080/90" dispde:

Outrossim, a Lei n° 8.080/902 assim dispde:

“‘Art. 2°. Saude é um direito fundamental do ser
humano, devendo o Estado prover as condi¢des
indispensaveis ao seu pleno exercicio.

(...)

Art.3° - Omissis.

Paragrafo unico — Dizem respeito também a saude as
acdes que, por forga do disposto no artigo anterior, se
destinam a garantir as pessoas e a coletividade
condi¢cdes de bem-estar fisico, mental e social.

(...)

Art.6° - Estdo incluidas ainda no campo de atuagao
do Sistema Unico de Saude (SUS):

I- a execugao de acoes:

(...)

d) de assisténcia terapéutica integral, inclusive
farmacéutica;

(...)

VI — a formulagdo da politica de medicamentos,
equipamentos imunobiolégicos e outros insumos de
interesse para a saude e a participacdo na sua
producao;

Art. 7° - As agdes e servigcos publicos de saude e os
servigos privados e contratados ou conveniados que

Lei 8.080/90 - Dispde sobre as condi¢des para a promogao, protegio e recuperagio da

saude, a organizagéo e o funcionamento dos servigos correspondentes, e da outras providéncias.

2

Lei 8.080/90 - Dispde sobre as condi¢des para a promogéo, protegdo e recuperagéo da

saude, a organizagéo e o funcionamento dos servigos correspondentes, e da outras providéncias.



integram o Sistema Unico de Saude - SUS sao
desenvolvidos de acordo com as diretrizes previstas
no art.198 da Constituicado Federal, obedecendo
ainda aos seguintes principios:

| - universalidade de acesso aos servigos a saude
em todos os niveis de assisténcia;

IV - igualdade da assisténcia a saude, sem
preconceitos ou privilégios de qualquer espécie;

()"

Em casos similares ao presente, este Tribunal firmou
entendimento no sentido de que é dever do Estado (lato sensu) o
fornecimento de medicamentos necessarios ao abrandamento das moléstias
sofridas pelos cidadaos hipossuficientes. Veja-se:

AGRAVO INTERNO. Insurgéncia em face da deciséo
que negou seguimento a remessa oficial e ao apelo,
nos termos do caput do artigo 557 do codigo de
processo civil. Agdo de obrigacdo de fazer.
Fornecimento do medicamento denominado orlistate
(lipiblock). Autora portadora de obesidade e
hipertensdo arterial. Direito a saude. Garantia
constitucional de todos. Dever do estado de prover o
medicamento. Irresignacéo. Alegagao de
impossibilidade de  julgamento monocratico.
Necessidade de que a matéria seja sumulada ou
objeto de incidente de uniformizagdo. Argumentacdes
do regimental insuficientes a transmudar o
posicionamento esposado.?

PRELIMINAR. ILEGITIMIDADE PASSIVA AD
CAUSAM. FORNECIMENTO DE REMEDIOS A
PESSOA CARENTE DE RECURSOS
FINANCEIROS. RESPONSABILIDADE SOLIDARIA
DOS ENTES FEDERATIVOS. REJEICAO. O estado a
que se refere o art. 196 € género, dos quais sao
espécies a unido, os estados-membros, o Distrito
Federal e o0s municipios, sendo solidaria a
responsabilidade constitucional de cada um desses
entes pela saude da populacdo. Preliminar.
Cerceamento de defesa. Direito de analisar o quadro
clinico da paciente. Rejeigdo. Nao constitui
cerceamento de defesa a negativa ao estado de
analisar o quadro clinico da paciente que postula
fornecimento gratuito de medicagcédo, uma vez que o
conjunto probatorio esta apto a atestar que a parte é
portadora da moléstia descrita na exordial. Preliminar.
Substituicdo da medicacdo por outra disponibilizada
pelo estado. Impossibilidade. Rejeicdo. E temeraria a
substituicdo de medicamento receitado por médico,

3 (TJPB; AgRg 0024556-88.2013.815.0011; Primeira Camara Especializada Civel; Rel. Des. José Ricardo

Porto; DJPB 24/09/2014; P&g. 15)



por outro ja disponibilizado pelo estado, porque neste
momento processual ndo ha prova de que os
remeédios tenham a mesma eficacia. Agravo interno.
Obrigacao de fazer. Sentenca que julgou procedente
o pleito exordial de fornecimento do remédio “revatiu”
para tratamento de hipertensdo pulmonar. Pessoa
carente. Apelagao civel. Negativa de seguimento, nos
termos do art. 557 do CPC. Responsabilidade
solidaria do ente publico. Decisao mantida.
Desprovimento. E dever do poder publico.
Compreendidos nessa concepg¢ao todos os entes
administrativos. Assegurar as pessoas desprovidas
de condi¢des financeiras o acesso a medicagao ou
congénere necessario a cura, controle ou
abrandamento de suas enfermidades, sob pena de
desrespeito a mandamento constitucional (direito a
saude).*

PRELIMINAR DE NEGATIVA DE PRESTACAO
JURISDICIONAL. SENTENCA GENERICA NAO
VERIFICADA. AFASTAMENTO DA QUESTAO
PREAMBULAR. - Inexiste sentenca genérica quando
0 juiz ratifica os termos da decisdo antecipatoria
antes concedida e, na fundamentacdo do referido
decisorio, consta o nutriente que deve ser fornecido
pelo Estado. PRELIMINAR DE ILEGITIMIDADE
PASSIVA DO ESTADO. CHAMAMENTO AO
PROCESSO DA UNIAO E DO MUNICIPIO DE PICUI.
SERVICO DE SAUDE. DIREITO FUNDAMENTAL.
OBRIGACAO SOLIDARIA. IMPOSICAO
CONSTITUCIONAL A TODOS OS ENTES
FEDERATIVOS. DEVER DO ENTE ESTATAL.
REJEICAO DA QUESTAO PREVIA. As agdes e
servigcos publicos de saude competem, de forma
solidaria, a Unido, Estados, Distrito Federal e
Municipios. Logo, ndo ha que se falar em
ilegitimidade passiva da Unidade da Federagao que,
por forgca do art. 196, da Constituicdo Federal, tem o
dever de zelar pela saude publica mediante acdes de
protecao e recuperacao. Tratando-se de
responsabilidade solidaria, a parte necessitada nao é
obrigada a dirigir seu pleito a todos os entes da
federacdo, podendo direciona-lo aquele que lhe
convier. APELACAO CIVEL. ACAO CIVIL PUBLICA.
CRIANCA COM ALERGIA ALIMENTAR.
FORNECIMENTO DO LEITE DENOMINADO
PREGOMIN PEPTI. DIREITO A SAUDE. GARANTIA
CONSTITUCIONAL DE TODOS.®

4 (TJPB; AGInt 200.2008.021884-1/002; Segunda Camara Especializada Civel; Rel* Des? Maria das Neves
do Egito de A. D. Ferreira; DJPB 21/05/2013; Pag. 10)

> (TJPB ACORDAO/DECISAO do Processo N° 00007704520128150271, Relator DES JOSE RICARDO

PORTO, j. em 13-11-2014)



Superiores:

No mesmo sentido, posicionam-se, também, os Tribunais

RECURSO ESPECIAL. FAZENDA PUBLICA-
FORNECIMENTO DE MEDICAMENTOS - CRIANCA -
LEITE ESPECIAL COM PRESCRICAO MEDICA -
BLOQUEIO DE VERBAS PUBLICAS - CABIMENTO- ART.
461, § 5° DO CPC - PRECEDENTES.

(3]

3. A negativa de fornecimento de um medicamento de uso
imprescindivel ou, no caso, de leite especial de que a
crianca necessita, cuja auséncia gera risco a vida ou
grave risco a saude, é ato que, per si, viola a Constituicao
Federal, pois vida e a saude s&o bens juridicos
constitucionalmente tutelados em primeiro plano.

4, A decisdo que determina o fornecimento de
medicamento ndo esta sujeita ao mérito administrativo, ou
seja, conveniéncia e oportunidade de execugao de gastos
publicos, mas de verdadeira observancia da legalidade.

5. O bloqueio da conta bancéria da Fazenda Publica
possui caracteristicas semelhantes ao sequestro e
encontra respaldo no art. 461, § 5°, do CPC, pois trata-se
nao de norma taxativa, mas exemplificativa, autorizando o
juiz, de oficio ou a requerimento da parte, a determinar as
medidas assecuratérias para o cumprimento da tutela
especifica. Precedentes da Primeira Secgao.

Recurso especial conhecido em parte e improvido.®

MANDADO DE SEGURANCA. FORNECIMENTO DE
MEDICAMENTOS. RESPONSABILIDADE SOLIDARIA.
ESTATUTO DO IDOSO. PRESUNCAO ESPECIAL E
ABSOLUTA. FIXACAO DE ASTREINTES.
POSSIBILIDADE.

[...]

2. O STJ admite as medidas de multa e bloqueio de
valores, previstas pelo art. 461 do CPC, com o propésito
de garantir o fornecimento de medicamento a pessoa
necessitada, quando ha risco de grave comprometimento
da saude do demandante.

3. Extrai-se do acérdao objurgado (fl. 167/STJ) que houve
demonstracao, in casu, da real e premente necessidade
do recorrido ao medicamento, ressaltando-se que o
Sodalicio a quo foi criterioso ao afirmar que o Municipio
nao afastou nem logrou desconstituir a prescricdo médica

especifica, o que ratifica a imprescindibilidad'e do remédio

prescrito.
4. Agravo Regimental nao provido.’

Veja-se trecho da ementa da decisdo monocratica proferida pelo

Ministro Celso de Mello, no RE 271.286:

O direito a saude - além de qualificar-se como direito
fundamental que assiste a todas as pessoas - representa
consequéncia constitucional indissociavel do direito a vida.

6 (REsp 900.487/RS, Rel. Ministro HUMBERTO MARTINS, SEGUNDA TURMA, julgado em 13/02/2007, DJ

28/02/2007, p. 222)

7 (AgRg no REsp 1487886/MG, Rel. Ministro HERMAN BENJAMIN, SEGUNDA TURMA, julgado em

18/12/2014, DJe 03/02/2015)



O Poder Publico, qualquer que seja a esfera institucional
de sua atuagdo no plano da organizagdo federativa
brasileira, ndo pode mostrar-se indiferente ao problema da
saude da populagao, sob pena de incidir, ainda que por
omissao, em censuravel comportamento inconstitucional.
O direito publico subjetivo a saude traduz bem juridico
constitucionalmente tutelado, por cuja integridade deve
velar, de maneira responsavel, o Poder Publico (federal,
estadual ou municipal), a quem incumbe formular e
implementar — politicas sociais e econbmicas que visem a
garantir a plena consecugao dos objetivos proclamados no
art. 196 da Constituicido da Republica.

Ainda: ARE 744.170-AgR, Rel. Min. Marco Aurélio; e Al 824.946-
ED, Rel. Min. Dias Toffoli.

Ademais, é de se registrar que, sendo a saude um direito
fundamental do ser humano, deve o Estado prover as condigcbes
indispensaveis ao seu pleno exercicio, nao podendo ficar o fornecimento de
medicamentos aos mais necessitados restrito ao que esteja figurando em
uma simples Portaria.

Por outro lado, o fornecimento de medicamentos postulados por
hipossuficientes possui peculiaridades que devem ser observadas em cada
caso, privilegiando o acesso do enfermo ao farmaco, sem que haja
onerosidade excessiva ao Estado (/ato sensu).

A Lei n°® 6.360/76, que dispde sobre a vigilancia sanitaria a que
ficam sujeitos os medicamentos, drogas, insumos farmacéuticos, entre
outros, traz em seu art. 3° as definicdes sobre aqueles de referéncia,
genéricos e similares, além da bioequivaléncia e intercambialidade, os quais
passo a transcrever:

Art. 3° - Para os efeitos desta Lei, além das definicbes
estabelecidas nos incisos |, Il, IIl, 1V, V e VIl do Art. 4° da
Lei n°® 5.991, de 17 de dezembro de 1973, sdo adotadas
as seguintes:

[...]

XX - Medicamento Similar - aquele que contém o mesmo
ou 0s mesmos principios ativos, apresenta a mesma
concentragao, forma farmacéutica, via de administragao,
posologia e indicacao terapéutica, e que € equivalente ao
medicamento registrado no 6rgao federal responsavel
pela vigilancia sanitaria, podendo diferir somente em
caracteristicas relativas ao tamanho e forma do produto,
prazo de validade, embalagem, rotulagem, excipientes e
veiculos, devendo sempre ser identificado por nome
comercial ou marca; (Redacdo dada pela Medida
Provisoria n°® 2.190-34, de 2001)

XXI — Medicamento Genérico — medicamento similar a um
produto de referéncia ou inovador, que se pretende ser
com este intercambiavel, geralmente produzido apds a
expiragao ou renuncia da protecéo patentaria ou de outros
direitos de exclusividade, comprovada a sua eficacia,
seguranga e qualidade, e designado pela DCB ou, na sua



auséncia, pela DCI; (Inciso incluido pela Lei n° 9.787, de
10.2.1999)

XXIl — Medicamento de Referéncia — produto inovador
registrado no 6rgao federal responsavel pela vigilancia
sanitaria e comercializado no Pais, cuja eficacia,
seguranga e qualidade foram comprovadas
cientificamente junto ao 6rgao federal competente, por
ocasiao do registro; (Inciso incluido pela Lei n°® 9.787, de
10.2.1999)

XXl — Produto Farmacéutico Intercambiavel -
equivalente terapéutico de um medicamento de referéncia,
comprovados, essencialmente, os mesmos efeitos de
eficacia e segurancga; (Inciso incluido pela Lei n°® 9.787, de
10.2.1999)

XXIV — Bioequivaléncia — consiste na demonstracéo de
equivaléncia farmacéutica entre produtos apresentados
sob a mesma forma farmacéutica, contendo idéntica
composi¢cao qualitativa e quantitativa de principio(s)
ativo(s), e que tenham comparavel biodisponibilidade,
quando estudados sob um mesmo desenho experimental;
(Inciso incluido pela Lei n°® 9.787, de 10.2.1999)

XXV - Biodisponibilidade — indica a velocidade e a
extensao de absorg¢ido de um principio ativo em uma forma
de dosagem, a partir de sua curva concentracdo/tempo na
circulagao sistémica ou sua excregcao na urina. (Inciso
incluido pela Lei n® 9.787, de 10.2.1999)

Nao havendo a ressalva especifica do profissional médico sobre
a utilizacdo do medicamento de referéncia, podera o ente publico fornecer
farmacos genéricos ou similares, desde que este ultimo ja tenha passado
pelos testes de biodisponibilidade e equivaléncia farmacéutica, tornando-se
intercambiavel, ou seja, que possa substitui-lo e apresentar o mesmo
comportamento no organismo, assim como o genérico, nos termos da RDC
133 e 134 de 2004, da ANVISA.

Ressalte-se que, de fato, a ANVISA disponibiliza uma lista de
medicamentos?, atualizada mensalmente, com os similares que possuem
intercambialidade com os de referéncia, aumentando a possibilidade de
aquisicao de remédios com mesmo principio ativo e efeitos, notadamente a
quantidade e velocidade de absor¢ao pelo organismo.

Por fim, tratando-se de fornecimento de medicamento de uso
continuo, é necessaria a renovacao periddica da prescricdo médica no prazo
razoavel, que reputo de 6 (seis) meses, para que haja a demonstragdo da
imprescindibilidade na utilizagdo da droga.

Registre-se que, estando a sentenga em confronto com sumula
ou jurisprudéncia dominante do respectivo Tribunal, Supremo Tribunal ou de
Tribunais Superiores, sequer é necessario o seu exame pelo érgéo colegiado,
devendo ser dado provimento ao recurso monocraticamente, nos termos do
§1°-A do art. 557, CPC:

8 Disponivel em:

<http://portal.anvisa.gov.br/wps/wcm/connect/7269188047eae639845effa6f9e23b16/Lista+intercambi
%C3%A1veis+30-03-15.pdf?MOD=AJPERES> Acesso em 15/04/2015.



http://portal.anvisa.gov.br/wps/wcm/connect/7269188047eae639845effa6f9e23b16/Lista+intercambi%C3%A1veis+30-03-15.pdf?MOD=AJPERES
http://portal.anvisa.gov.br/wps/wcm/connect/7269188047eae639845effa6f9e23b16/Lista+intercambi%C3%A1veis+30-03-15.pdf?MOD=AJPERES

Art. 557.0 relator negara seguimento a recurso
manifestamente inadmissivel, improcedente, prejudicado
ou em confronto com sumula ou com jursprudéncia
dominante do respectivo tribunal, do Supremo Tribunal
Federal , ou de Tribunal Superior.

§ 10-A Se a decisdo recorrida estiver em manifesto
confronto com sumula ou com jurisprudéncia dominante do
Supremo Tribunal Federal, ou de Tribunal Superior, o
relator podera dar provimento ao recurso. (Incluido pela
Lein®9.756, de 17.12.1998)

Face ao exposto, DOU PROVIMENTO A APELACAO, nos

termos do §1°-A do art. 557 do CPC, ante o manifesto confronto da decisao
recorrida com jurisprudéncia dominante deste Tribunal e de Tribunais
Superiores, para determinar que o Estado da Paraiba fornega ao paciente
indicado na exordial, o0 medicamento indicado, permitindo a sua substituicao
por genéricos ou similares que possuam intercambialidade com o de
referéncia, ou seja, conforme dito antes, com o mesmo principio ativo,
mesma quantidade e velocidade de absorgéo pelo organismo.

Determino a renovagao da prescricdo médica a cada periodo de

6 (seis) meses como condi¢cdo da continuidade do fornecimento.

G/03

Jodo Pessoa, 05 de fevereiro de 2016.

Desembargadora Maria de Fdtima Moraes Bezerra Cavalcanti

Relatora
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