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RESUMO: A garantia do direito a saude no Brasil se respalda na Constituicdo Federal de
1988, estabelecendo que é dever do Estado assegurar o acesso universal e igualitario
a saude. Subsequentemente, a Lei Orgénica da Saude estabelece os principios da
universalidade, integralidade e equidade. Ainda que o acesso a agdes e servigos do SUS
seja universal, igualitario e gratuito a todo cidadao brasileiro, na pratica, ainda ndo € essa
a realidade. Assim, a Judicializagao da Saude, torna-se um meio de acesso as agdes e
servigcos do SUS. Objetivo: Analisar os desafios e as perspectivas da Judicializacdo da
Saude no SUS, a partir de uma analise de seis producdes cientificas que retornaram da
pesquisa. Método: Foi realizada uma revisao bibliografica, através de um levantamento
exploratorio-descritivo nas bases BDTD, BVS, CAPES, SciELO e Google académico.
Resultados: A prevaléncia de agdes judiciais individuais sobre as coletivas desafiam o
principio da equidade, pois o atendimento de demandas emergenciais levam a realocagao
de recursos de forma desordenada. Conclusdo: Torna-se necessaria a atuagdo conjunta
entre os poderes Executivo, Legislativo e Judiciario para assegurar uma abordagem
integrada e comprometida com o bem-estar coletivo, a fim de promover um atendimento
que seja eficiente, justo e, de fato, para todos.
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CHALLENGES AND PERSPECTIVES OF THE JUDICIALIZATION OF HEALTH IN THE
SUS: A LITERATURE REVIEW

ABSTRACT: The guarantee of the right to health in Brazil is enshrined in the Federal
Constitution of 1988, which establishes that it is the duty of the State to ensure universal and
equal access to healthcare. Subsequently, the Organic Health Law sets forth the principles
of universality, completeness and equity. Although access to SUS services and actions is
intended to be universal, equal, and free for all Brazilian citizens, in practice, this is not yet
the reality. Thus, the Judicialization of Health has become a means of gaining access to
SUS services. Objective: To analyze the challenges and perspectives of the Judicialization
of Health in the SUS, based on an analysis of six scientific publications identified through
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research. Method: A bibliographic review was conducted through an exploratory-descriptive
survey in the BDTD, BVS, CAPES, SciELO, and Google Scholar databases. Results: The
prevalence of individual lawsuits over collective actions challenges the principle of equity, as
the fulfillment of emergency legal demands leads to the disordered reallocation of resources.
Conclusion: It is necessary to promote joint action among the Executive, Legislative, and
Judiciary branches to ensure an integrated approach to collective well-being, aiming to
healthcare that is efficient, fair, and truly accessible to all.

KEYWORDS: Social justice. Judicialization of Health. Unified Health System.

INTRODUCAO

A garantia do direito a saude no Brasil se respalda na Constituicdo Federal de 1988,
documento que consagra a saude como um direito fundamental de todos os cidadaos
brasileiros. Sob a égide do principio da dignidade da pessoa humana, o texto constitucional
estabelece que € dever do Estado assegurar o acesso universal e igualitario a saude,
considerando este essencial a promog¢ao do bem-estar e da qualidade de vida da populagao
(Almeida, 2024; Brasil, 1988).

Corroborando os preceitos constitucionais, a Lei n° 8.080/1990, conhecida como Lei
Organica da Saude, estabelece as diretrizes do Sistema Unico de Saude (SUS), o qual se
fundamenta nos principios da universalidade, integralidade e equidade. A universalidade
determina que todos os individuos tenham direito ao atendimento de saude, sem qualquer
forma de discriminagao ou restricao (Almeida, 2024; Brasil, 1990; FIOCRUZ, [s.d]).

Mais de duas décadas apds a promulgagao da Constituicdo e a criagdo do SUS,
embora o sistema sofra problemas financeiros, politicos e administrativos, prevalece a
ideia de que o SUS é para todos os brasileiros. Dessa forma, diversas politicas publicas
floresceram a partir desse principio (FIOCRUZ, [s.d]).

Nesse sentido, ainda que o acesso a agbes e servigcos do SUS seja universal,
igualitario e gratuito a todo cidadao brasileiro, na pratica, ainda ndo € essa a realidade,
pois s&o visiveis as desigualdades de acesso a medicamentos entre as regides do Brasil,
em especial, nas regides desfavorecidas socioeconomicamente e que, de certa forma,
reproduzem a desigualdade socioecondmica do Pais (Oliveira; Nascimento; Lima, 2019).

No que Ihe concernem, as agodes judiciais sao utilizadas como meio de se garantir
acesso a bens e servigos de saude promovendo a efetivagao do Direito a Saude. Por sua
vez, o fenbmeno da judicializagdo no Brasil, como alternativa de acesso as agoes e servigos
de saude, comeca a ter expressao a partir da década de 1990, quando usuarios infectados
pelo virus do HIV utilizavam a via judicial como forma de garantir o fornecimento gratuito de
medicamentos antirretrovirais pelo Estado (Alves; Silva, 2019).

Logo, a Judicializagao da Saude consiste em um fendmeno complexo e cada vez mais
frequente, que envolve aspectos legais, éticos, politicos, econémicos e sociais. Todavia,
transformar o caminho judicial em principal meio de garantia de acesso as agdes e servigos
do sistema publico de saude suscita uma discussao sobre o papel constitucional do Estado
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na prestacao desses atendimentos e da atuacéo do Judiciario na gestao da politica publica,
retomando ao debate sobre justi¢a social e direito a saude (Alves; Silva, 2019).

No ambito da jurisprudéncia, tem-se consolidado o entendimento de que o Estado
possui 0 dever de prover tratamentos e medicamentos nao disponiveis na rede publica
quando ha risco a vida ou a integridade fisica do paciente. Nesse sentido, os tribunais tém
reconhecido a saude como um direito fundamental e inalienavel, que ndo pode ser adiada
ou negligenciada, cuja garantia deve prevalecer sobre eventuais limitagbes orcamentarias
do Estado (Almeida, 2024)

Assim, o Poder Judiciario, seguindo os preceitos de Justica Social, desempenha
um papel crucial, assegurando que os cidaddos tenham acesso adequado aos servigos
de saude, mesmo diante das adversidades enfrentadas pelo sistema publico de saude
(Almeida, 2024). Contudo, com a prevaléncia de acdes judiciais individuais sobre as
coletivas, como fazer valer a Justica Social sem ferir o principio da Equidade?

Assim, este trabalho bibliografico tem como objetivo analisar os desafios e as
perspectivas da Judicializagao da Saude no SUS, a partir de uma analise de seis producdes
cientificas que retornaram da pesquisa nas bases de dados BDTD, BVS, CAPES, SciELO
e Google Académico.

OBJETIVO

Analisar os desafios e as perspectivas da Judicializagao da Saude no SUS, a partir
de uma analise de seis produgdes cientificas que retornaram da pesquisa realizada por
intermédio de um levantamento exploratério-descritivo nas bases de dados BDTD, BVS,
CAPES, SciELO e Google académico.

METODOLOGIA

O presente trabalho é classificado como uma revisao bibliografica da literatura,
realizado por intermédio de um levantamento de carater exploratorio-descritivo. Dessa
forma, efetuou-se, nos més de julho de 2025, uma pesquisa com as palavras-chave
“Justica Social”, “Judicializagdo da Saude” e “Sistema Unico de Saude” nas bases de dados
BDTD, BVS, CAPES, SciELO e Google Académico, utilizando os descritores “AND” e “OR”,
retornando 15 resultados na pesquisa “AND” e 48.412 na “OR”. Os resultados especificos
foram: BDTD — “AND” com 7 e “OR” com 4; BVS — “AND” com 5 e “OR” com 45.777; CAPES
—“AND” com 2 e “OR” com 0; SciELO — “AND” com 0 “OR” com 1.141; e Google Académico
—“AND” com 1 e “OR” com 1.490 resultados.

Apods analise das produgdes que retornaram da pesquisa, os critérios de inclusao foram
trabalhos publicados a partirde 2019 - duas pesquisas bibliograficas, umarevisao sistematica
da literatura, um estudo qualitativo critico-reflexivo, um estudo descritivo retrospectivo e
uma analise documental - contendo as trés palavras-chave citadas anteriormente, com
disponibilidade do texto completo em suporte eletrénico. Subsequentemente, os critérios de
exclusao foram produgdes com datas de publicacdo anteriores a 2019.

PESQUISAS E DEBATES SOBRE A SAUDE COLETIVA: UM INTERCAMBIO ENTRE 967

CAPITULO 109

BRASIL E PORTUGAL, VOL. 3



No que concerne as pesquisas bibliograficas, estas consistem em recursos
importantes perante o crescimento acelerado da produgdo cientifica. Dessa forma,
condensar a melhor informacgao disponivel na literatura sobre a tematica da Judicializagao
da Saude pode auxiliar tanto juristas, advogados, profissionais de saude e gestores em
suas rotinas profissionais, quanto pesquisadores em suas produgdes cientificas. Nesse
sentido, foi selecionada uma amostra de seis produg¢des cientificas originais que abordam
o assunto da Judicializagéo da Saude aplicada ao Sistema Unico de Saude, conforme a ser
apreciado em “Resultados e Discussao”.

RESULTADOS E DISCUSSAO
Apods o refinamento dos trabalhos conforme descrito em “Método”, foi realizado o
mapeamento das produgdes, consoante o discriminado no Quadro 1.

Quadro 1: Compéndio das producgdes cientificas selecionadas

Titulo do Artigo/

L. Objetivo Resultados
Referéncia
Em relacdo ao Brasil, este convive
com duas realidades problematicas:
Anall a primeira, a garantia do acesso
nalisar os , ., ~
1.Oacessoa desafios d a medicamentos que ja séo
i esafios do acesso ) )
medicamentos di ) padronizados pelo SUS diante de
i a medicamentos ) ) .
em sistemas tro sist um subfinanciamento para a saude
i i { em quatro sistemas . .
universais de saude . i< d € uma populagdo em crescimento; a
_ i universais de . .
perspectivas e i . segunda, similarmente aos sistemas
desafios saude da Australia, ) o
) australiano, canadense e inglés,
do Brasil, do q il q
(Oliveira; Nascimento; | canada e do Reino F:orrespon € ao |emad. e co;no
. ) incorporar novos  medicamentos
lea, 2019) Unido. ) S L
eficazes e com viabilidade econdémica,
somado com a judicializagdo da
saude.
Propor uma

abordagem sobre a

2. Judicializagéo da Caracterizagéo da o
O estudo revelou que a maioria dos

Saude no acesso judicializagao da . - x
. . medicamentos solicitados ndo consta
a medicamentos saude no acesso
) na relacdo oficial do SUS e tem
no SUS em uma a medicamentos o indicad rat o d
Secretaria Estadual no SUS, no mbito sido indicada para o tratamento de
. . patologias ndo incluidas nos PCDTs
da Saude da SES da Bahia, ) . .
existentes. Nesse sentido, suscitam
no ano de 2016,

(Alves; Silva, 2019) ) discussdes sobre o papel do Estado
analisando o

que esse perfil e o0 debate sobre justiga social.

expressa sobre o

fenébmeno.
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3. Direito, justica e
judicializagao em
saude bucal

(Laperriere et al,
2020)

Analisar as
solicitacdes de
tratamentos
odontoldgicos ao
SUS de Minas
Gerais (MG) no
Poder Judiciario,
conhecendo suas
caracteristicas,
bem como a
argumentacéo
juridica e de
principios
utilizada pelos
desembargadores
na elaboragao dos

votos.

Os resultados denotam que as agbes
foram postuladas individualmente,
com 93% de éxito em favor
dos usuarios, sendo que foram
apresentados laudos ou requisi¢cdes
em 88% das agdes. O tratamento
odontolégico mais solicitado foi
cirurgia para colocacao de implantes,
seguido por aparelho ortoddntico. Na
fundamentacao, o direito a saude foi
0 mais utilizado, seguido do principio
da dignidade da pessoa humana, do
principio da reserva do possivel e
do direito a vida. A Justiga tem sido
procurada como alternativa de acesso
aos servigos de saude, devendo os
reflexos desse fato serem analisados
além do individuo beneficiado, pois

envolvem toda a sociedade

4. Judicializagdo da
Saude: uma andlise
do fendbmeno e suas
consequéncias para a
sociedade brasileira

(Silva; Nicoletti, 2020)

Analisar as agdes
judiciais que
requerem bens
de saude ao SUS
para proporcionar
melhor
compreensao
dos efeitos da
naturalizacao da
judicializagao da
saude.

Os valores apresentados demonstram
a desestabilizagdo do planejamento
orgamentario para a area da saude
gerada pela judicializagdo. Desse
modo, torna-se necessario buscar
estratégias de garantia do direito
a saude e ampliar o conhecimento
das listas disponibilizadas pela rede

publica para médicos e juizes.

5. A Judicializagao da
saude nos sistemas
publico e privado de
saude: uma revisdo
sistematica

(Freitas; Fonseca;
Queluz, 2020)

Revisar a literatura
brasileira, entre
2004 e 2017,

no ambito dos
sistemas publico e
privado de saude.

Os principais
judicializagdo foram

motivos para a
relacionados
a medicamentos e acesso e
incorporagao tecnoldgica. Um
estudo utilizou o Sistema S-Codes
da SES/SP e analisou 53.345
acdes. Dois estudos
revisbes sistematicas sobre acesso
a medicamentos. E outros dois
analisaram a judicializagdo da saude
Suplementar.
sentido, a judicializagdo pode apontar
falhas na gestdo e disfungdes nos
sistemas de saude. Em sua maioria,
as demandas sao para acesso
a medicamentos. As agbes sao
predominantemente individuais, nao

realizaram

na Salde Nesse

resultando em beneficios coletivos.
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6. Judicializagao
da saude e a (des)
conexao com a Justica
Social. Entendendo o
fendmeno a partir do
perfil socioeconémico
de seus atores sociais:
o caso do Estado de
Minas Gerais

Investigar,
através de um
estudo descritivo
retrospectivo das
agdes, do periodo
de 1999 a 2009,
se a judicializagao
favorece aqueles
que nao sdo os
mais vulneraveis e
que podem arcar
com os custos do
acesso a justica,
aumentando as
desigualdades no

A maioria das agbes foram
ajuizadas de forma individualizada,
por advogados privados, tiveram
como origem da prescricdo médica
receituarios da rede privada de saude
e quase um tergo dos beneficiarios
eram profissionais com alto nivel
de competéncia, conhecimento e
experiéncia no ramo das ciéncias
fisicas, bioldgicas, sociais e
humanas. Os municipios que mais

que se refere a

. judicializaram possuem alto IDHM, o
bens e servigos

(Aradjo, 2011) que indica uma distorgao do principio

de saude e L . .

: da justica social e da equidade na
distorcendo o

. distribuicdo dos bens em saude.
principio de
medicamentos
essenciais e

de alocagao de
recursos escassos.

Fonte: pesquisa pessoal.

Das produgdes selecionadas, duas classificaram-se como pesquisas bibliograficas,
uma como revisao sistematica da literatura, uma como estudo qualitativo critico-reflexivo,
uma como estudo descritivo retrospectivo e uma como analise documental, todas com
aplicagao no SUS.

O estudo [1] consiste em um estudo qualitativo critico-reflexivo por meio de reviséo
integrativa da literatura, visando analisar os desafios do acesso a medicamentos em quatro
sistemas universais de saude: da Australia, do Brasil, do Canada e do Reino Unido. Em
relacdo ao Brasil, os resultados mostram que, apds a aprovacédo da Politica Nacional de
Medicamentos (PNM), foi ampliado o acesso a medicamentos de forma gratuita. Todavia,
considerando-se os parametros da OMS, esse percentual ainda é baixo, indicando falhas
na PNM e na Assisténcia Farmacéutica (AF) (Oliveira; Nascimento; Lima, 2019).

Noque concerne acriagaodo Componente EspecializadodaAssisténcia Farmacéutica
(CEAF) pelo Ministério da Saude em 2010, o SUS passou a ofertar, por meio de Protocolos
Clinicos e Diretrizes Terapéuticas (PCDT), o acesso a medicamentos de alto custo ou
especializados. Por outro lado, esses protocolos apresentam barreiras limitantes, tais como
burocracia e dificuldades de acesso aos servigos de consultas e exames diagnosticos para
cumprir os requisitos exigidos (Oliveira; Nascimento; Lima, 2019).

Nessa perspectiva, grande parcelada populagéoaindaprecisarecorreraodesembolso
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direto para obter os medicamentos necessarios ao seu tratamento, representando um
comprometimento significativo da renda familiar e, assim, penalizando a populagao de
menor poder aquisitivo e/ou em vulnerabilidade social (Oliveira; Nascimento; Lima, 2019).

Nesse sentido, configura-se como uma via de exigibilidade de direitos no Poder
Judiciario quando o cidadao enfrenta dificuldades de acesso. Nesse caso, como a maioria
das agbes para solicitacdo de medicamentos sao individuais, as decisdes asseguram
apenas o atendimento dos seus requerentes, contrapondo os principios da universalidade e
da equidade. Logo, o acesso a medicamentos no Brasil por meio do SUS envolve problemas
relacionados com a incorporagao e o fornecimento de novos medicamentos pelo sistema,
mas, principalmente, com as dificuldades enfrentadas pelos usuarios para terem acesso
aos medicamentos ja cobertos (Oliveira; Nascimento; Lima, 2019)

Por sua vez, o estudo [2] de Alves e Silva (2019) analisou 419 atendimentos
registrados em 2016, dos quais 113 referiam-se a solicitagcao judicial de medicamentos.
Foram identificados 78 farmacos distintos, considerando diferentes apresentagoes.
Observou-se que a maior parte desses medicamentos ndo estava contemplada na Relagao
Nacional de Medicamentos Essenciais (RENAME). Entre os que integravam os programas
de Assisténcia Farmacéutica do SUS, a maioria pertencia ao Componente Especializado
da Assisténcia Farmacéutica (CEAF) e a minoria ao Componente Basico (CBAF). Além
disso, grande parte dos medicamentos que pertencia ao CEAF era destinada a doengas
ja contempladas nos respectivos Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas (PCDTs), o
que indica que tais solicitagdes poderiam ser atendidas normalmente, sem a necessidade
de judicializagao.

Por outro lado, os medicamentos nao previstos na lista oficial do SUS nao possuem
fonte de financiamento especifica, obrigando os gestores a realocar recursos de outras
areas para atender ordens judiciais. Em muitos casos, tratam-se de farmacos destinados
a doencgas nao contempladas nos PCDTs. Esse cenario evidencia que a judicializacdo da
saude € um fendmeno crescente e multifacetado, que envolve dimensbdes legais, éticas,
politicas, econémicas e sociais. Contudo, a utilizagdo do Judiciario como principal via de
acesso aos servigcos de saude levanta questionamentos sobre o papel do Estado na garantia
do direito constitucional a saude e sobre os impactos dessa pratica na gestao das politicas
publicas (Alves; Silva, 2019).

No que lhe concerne, o estudo [3] realizou uma analise documental qualitativa
dos acordaos referentes a demandas judiciais por tratamento odontoldgico julgadas pelo
Tribunal de Justica de Minas Gerais entre 2006 e 2016. Dos 27 acérdaos identificados, 92,5%
tiveram decisdes favoraveis aos usuarios do SUS, sendo os tratamentos mais requisitados
a cirurgia para colocacao de implantes, seguida por pedidos de aparelhos ortodénticos e
outros procedimentos especificos. A fundamentagao juridica baseou-se principalmente na
Constituicao de 1988, com destaque para o artigo 196, além da invocagao de principios
como o direito a saude, a dignidade humana, a reserva do possivel e o direito a vida
(Laperriere et al., 2020).
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Os resultados apontaram que todos os pedidos analisados foram individuais,
o que levantou reflexdes sobre os impactos da judicializacdo na equidade do acesso a
saude. Atender demandas particulares pode comprometer o interesse coletivo, pois obriga
o Estado a realocar recursos publicos, beneficiando alguns cidadaos em detrimento da
coletividade. Assim, a judicializagao da saude configura-se como um desafio para ambos
os poderes, Executivo e Judiciario. Ainda que as agdes sejam propostas por individuos,
o Estado nao atua isoladamente, pois ha uma coletividade afetada. Ao se declarar que o
Estado € sucumbente, incide-se, além do individuo beneficiado, sobre o bem comum —
o orgamento publico. Portanto, recomenda-se ao Poder Judiciario usar os principios de
justica distributiva como parametros de suas decisdes (Laperriere et al., 2020).

No que diz respeito ao estudo [4], trata-se de uma revisao bibliografica do tipo
narrativa com abordagem metodoldgica quali-quantitativa. Os dados selecionados foram
extraidos do portal eletrénico do Tribunal de Justica de Sao Paulo. Fazem parte as agbes
judiciais que envolveram a reivindicagdo de medicamentos, servigos de saude e insumos,
de junho a julho de 2016, movidas contra o Estado por pacientes que residem no Brasil. As
principais variaveis analisadas nas agdes foram: registro dos medicamentos solicitados na
ANVISA e participagdo ou ndao dos medicamentos solicitados nas relagdes padronizadas
pelo SUS. No caso de medicamentos nado padronizados, verificou-se a existéncia de
alternativas terapéuticas por intermédio dos PDCTs disponiveis (Silva; Nicoletti, 2020).

No que tange a analise descritiva, essa demonstrou que 22,1% das agdes judiciais
selecionadas solicitaram medicamentos padronizados pelo SUS e 82,8% possuiam
alternativa terapéutica disponivel na rede publica. Os valores apresentados demonstram
a desestabilizagdo orcamentaria para a saude incitada pela judicializacdo. Nesse sentido,
necessita-se buscar estratégias de garantia do direito a saude e ampliar o conhecimento das
listas disponibilizadas pela rede publica para médicos € juizes. Dessa forma, a judicializagao
da saude permanecera viavel para a garantia dos direitos em casos ndo contemplados pelo
sistema de saude, sem prejuizo ao planejamento orgamentario e acesso universal ao SUS
(Silva; Nicoletti, 2020).

Por sua vez, o estudo [5] de Freitas, Fonseca e Queluz (2020) consiste em uma
revisdo sistematica sobre a judicializacdo da saude, destacando que a maioria das
demandas esta relacionada a medicamentos (69,56%) e ao acesso ou incorporagao de
tecnologias (13,03%). Aanalise mostrou que as decisdes judiciais se baseiam principalmente
na Constituicdo Federal de 1988 e na prescricdo médica. Esta é geralmente considerada
prova suficiente para a concessao pelos juizes. Muitos processos invocam urgéncia ou
emergéncia, antecipacgao de tutela e risco de vida, com predominéncia de prescrigdes por
nome comercial. Entre os medicamentos demandados, 62% ja estavam presentes nas
relagdes oficiais do SUS e, ainda assim, nao foram fornecidos adequadamente, revelando
falhas na Assisténcia Farmacéutica.

Por outro lado, 66,6% dos medicamentos solicitados nao faziam parte das relagées
oficiais, o que levanta riscos de uso irracional, pressiona o orgcamento publico e expde
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dificuldades na incorporagédo de novas tecnologias ao SUS. Embora a judicializagao seja
importante para casos de doengas raras, também pode gerar desigualdade no acesso, ja
que muitas agdes sao movidas por individuos com melhores condigdes socioecondémicas,
em parte representados pela Defensoria Publica. Nesse cenario, a judicializagao garante
direitos individuais, mas ameaca a equidade e a sustentabilidade do sistema, exigindo
maior equilibrio entre universalidade, integralidade e justica distributiva (Freitas; Fonseca,;
Queluz, 2020).

Subsequentemente, o estudo [6] de Araujo (2019) consiste em uma dissertacao de
mestrado que realizou uma analise descritiva e retrospectiva de 6.112 processos ajuizados
contra o Estado de Minas Gerais entre 1999 e 2009. As acdes, coletadas a partir da Secretaria
de Estado de Saude e tratadas pelo Grupo de Pesquisa em Economia da Saude (GPES),
tinham como objetivo solicitar medicamentos, materiais, procedimentos e outros itens de
saude. A maioria dos processos foi individual, conduzida por advogados particulares, e
baseada em prescricbes de médicos da rede privada. Ainda, que 0os municipios que mais
judicializaram possuiam alto indice de Desenvolvimento Humano Municipal (IDHM),
denotando uma distor¢do do principio da justica social e da equidade na distribuicao dos
bens em saude (Araujo, 2019).

Quanto arepresentagao processual, neste estudo, 59,61% das a¢des foram ajuizadas
por advogados privados e apenas 21,24% por defensores publicos, o0 que demonstra uma
incongruéncia, uma vez que cabe a Defensoria Publica a defesa dos mais vulneraveis na
estrutura social. Portanto, os dados podem sinalizar que o Judiciario ndo esta servindo
como meio de promogao do acesso a demandas igualitarias, mas privilegiando os cidadaos
que ja possuem maior inclusdo social. Fato também corroborado quando se constata que
apenas 5,13% das agdes eram coletivas, reforcando que os direitos sociais estdo sendo
discutidos em juizo sem considerar a dimensao coletiva e universal do acesso a saude
(Araujo, 2019).

Nesse sentido, todos os estudos apontaram que a prevaléncia de agdes judiciais
individuais sobre as coletivas desafiam o principio da equidade, uma vez que a necessidade
de atender demandas judiciais emergenciais geralmente levam a realocagao de recursos de
forma desordenada, afetando a eficiéncia e a equidade na distribuicdo de recursos do SUS.
Desse modo, os resultados apresentados servem de subsidio para que o Poder Judiciario,
politicos, gestores e demais profissionais repensem sobre a Judicializacdo da Saude. Logo,
esse cenario pode representar um desafio para os poderes Executivo e Judiciario, pois
ainda que as agdes sejam individuais, elas repercutem por toda a sociedade.

CONSIDERAGOES FINAIS

Os investimentos em saude no Brasil ainda estdo aquém do ideal, 0 que compromete
a qualidade e a abrangéncia dos servigos oferecidos, bem como a capacidade de expansao
e modernizagdo da infraestrutura de saude. Desse modo, os estudos exemplificam as
dificuldades enfrentadas pelos usuarios no acesso aos servigos de saude e a crescente
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dependéncia do Poder Judiciario como um recurso para garantir o exercicio pleno do direito
a saude. Por outro lado, a prevaléncia de agdes judiciais individuais sobre as coletivas
compromete a aplicagdo do principio da equidade, realocando recursos do SUS de forma
desordenada que podem afetar a eficiéncia do sistema como um todo.

Diante desse panorama normativo e jurisprudencial, torna-se evidente a necessidade
de uma atuagao conjunta entre os poderes Executivo, Legislativo e Judiciario, para assegurar
a efetivacdo dos direitos a saude garantidos pela Constituicdo e pelas leis ordinarias.
Apenas por intermédio de uma abordagem integrada, com a participagdo da sociedade,
e comprometida com o bem-estar coletivo, sera possivel enfrentar os desafios do SUS e
promover um atendimento que seja eficiente, justo e acessivel a toda a populagéao.

Vale ressaltar que o Brasil possui um sistema de saude unico conquistado a partir
das lutas sociais. O SUS apresenta uma fundamentacao juridica riquissima que serve como
referéncia a diversos paises. Contudo, € um sistema que apresenta falhas e que ainda
necessita de ajustes para ser, de fato, um sistema de saude para “todos”.
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