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RESUMO

O direito a saude é considerado um direito-dever do Estado com os cidadaos, trazendo o
condao de igualdade perante a sociedade na busca da justica social, porém, com algumas
limitacdes. Nesta seara, a atuacdo do Ministério Publico € de suma importancia como forma
de garantir e efetivar a equidade, elencada na Constituicdo Federal de 1988. Sabe-se que
com a Constituicdo Federal de 1988, o Ministério Publico passou a ter uma funcdo mais
abrangente perante a sociedade, sendo uma delas, a fungéo resolutiva, que nada mais é do
que uma maneira de solucionar o conflito de forma rapida e eficaz. Assim, o presente
trabalho, se justifica dada a importancia da atencdo primaria a saude como maneira
preventiva para evitar a judicializacdo em busca da garantia de protecdo efetiva a esse
direito fundamental. Na sua funcdo de efetivar o acesso ao direito a saude, o Ministério
Publico deve se utilizar dos instrumentos legais, também no ambito extrajudicial, para que a
atencao priméria seja inserida em uma rede organizada, cumprindo sua fung&o. Para tanto,
o objetivo geral da pesquisa foi analisar a atuacdo do Ministério Publico para o
fortalecimento da atencdo primaria a salude e, via de consequéncia, investigar o
fortalecimento da atengdo priméaria a fim de poder evitar a judicializagdo da saude, bem
como a importancia do Ministério Publico para esse fim. Ao final, concluiu-se que a atuagéo
do Ministério Publico, utilizando dos instrumentos legais para garantir o fortalecimento da
atencdo primaria, inserida numa rede organizada e com fluxos de atendimentos definidos,
apresenta-se como medida que coaduna com o0s objetivos da instituicdo enquanto
garantidora do acesso a saude.

Palavras-Chave: Ministério Publico- Direito a Saude- Atencdo Primaria- Saude da
Familia- Judicializacdo



ABSTRATC

The right to health is considered a right-duty of the State to its citizens, bringing equality to
society in the pursuit of social justice, but with some limitations. In this area, the role of the
Public Prosecutor's Office is of paramount importance as a way to guarantee and implement
equity, listed in the Federal Constitution of 1988. It is known that with the Federal
Constitution of 1988, the Public Prosecutor's Office started to have a more comprehensive
function before society, being one of them, the resolving function, which is nothing more than
a way to solve the conflict quickly and effectively. Thus, the present work is justified, in view
of the importance of primary health care as a preventive way to avoid judicialization in search
of the guarantee of effective protection to this fundamental right, in its function of
guaranteeing access to the right to health, the Public Prosecutor's Office must use legal
instruments, whether in the extrajudicial scope, so that primary care is inserted in an
organized network, fulfilling its function. The general objective of the research is to analyze
the role of the Public Ministry for the strengthening of primary health care and the specific
objectives to investigate the strengthening of primary care can avoid the judicialization of
health, as well as the importance of the Public Ministry for this purpose. In the end, it was
concluded that the action of the Public Ministry using legal instruments to ensure the
strengthening of primary care, inserted in an organized network and with defined care flows,
is presented as a measure that is in line with the institution's objectives as a guarantor of
access to health.

Keywords: Public Ministry - Right to Health - Primary Care - Family Health -
Judicialization
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INTRODUCAO- MINISTERIO PUBLICO- DEFESA DA SAUDE

A Constituicdo de 1988 (CR/88) foi promulgada com o intuito de voltar um olhar
mais minucioso para protecdo dos direitos individuais dos cidadaos, razdo pela qual
ficou conhecida como Constituicdo Cidada.

Os Direitos Fundamentais previstos na Carta Magna buscam assegurar um
bem maior, sendo um deles a saude, cuja protecdo deve ser dada na sua
integralidade.

O Direito a Saude ganhou énfase no art. 196, da Constituicdo Federal', que
determinou que a saude é um direito de todos e dever do Estado, devendo ser
efetivada e garantida através de politicas publicas que possam promover a distribuicao
dos recursos do governo de forma a garantir sua aplicabilidade de modo a suprir as
necessidades basicas da sociedade.

Nesse sentido, , cumpre destacar que a atencdo Basica é o conjunto de
acoes de saude individuais, familiares e coletivas que envolvem promogé&o, prevencao,
protecdo, diagndstico, tratamento, reabilitacdo, reducdo de danos, cuidados paliativos
e vigilancia em saude, desenvolvida por meio de praticas de cuidado integrado e
gestdo qualificada, realizada com equipe multiprofissional e dirigida & populacdo em
territorio definido, sobre as quais as equipes assumem responsabilidade sanitaria (art.
2°, da Portaria GM/MS n° 2.436/2017).

A questéo acerca da judicializacdo da saude ganhou grande énfase nos ultimos
anos, haja vista a crise financeira que vem enfrentando o Estado. A maioria dos
cidaddos ndo possui condi¢cbes financeiras para arcar com medicamentos de alto
custo, buscando a solugéo da casuistica no Judiciario, que atua de maneira a elucidar
os problemas do Sistema de Saude de forma agil.

Nesse cenario, 0 presente trabalho buscou analisar a importancia da atengéo
primaria a saude como maneira preventiva para evitar a judicializacdo em busca da
garantia de protecdo efetiva a esse direito fundamental, na busca de se saber qual a

importancia da atencdo primaria a satde para evitar demandas judiciais.

Art. 196. A saude é direito de todos e dever do Estado, garantido mediante politicas sociais e
econdmicas que visem a reducdo do risco de doenca e de outros agravos e ao acesso
universal e igualitario as acfes e servigcos para sua promocgao, prote¢do e recuperacao.



2 OBJETIVOS
2.1 Objetivo geral
Analisar a atuacdo do Ministério Publico para o fortalecimento da atencéo

primaria a saude.
2.2 Objetivo especificos
(1) Investigar como o fortalecimento da atencdo primaria pode mitigar a judicializacéo

da saude.

(2) Analisar a importancia do Ministério Publico para mitigar a judicializacéo da saude.



3 METODOLOGIA

A presente pesquisa é de suma relevancia, tendo em vista as constantes
demandas que surgiram com o intuito de alcancar e efetivar o Direito a Saude previsto
na Constituicdo Federal de 1988, com a finalidade de oferecer ao cidadao de ter um
servico de saude de eficacia e qualidade, o que muitas vezes, leva a intervengéo do
judiciario, o que pode ser evitado com algumas medidas preventivas.

Para a construcdo do presente trabalho, foi utilizado o método da reviséo
bibliogréfica, utilizando-se para tanto, doutrinas, legislacdes revistas, monografias,
artigos cientificos e sites de érgaos oficiais, no periodo compreendido entre outubro de
2019 a julho de 2021.

Palavras chaves: Ministério Publico- Direito a Saude- Atencdo Primaria- Saude

da Familia- Judicializacao.



4 A CONSTITUICAO DE 1988 E O DIREITO A SAUDE

No periodo do Império até o inicio da década de 30, no século XX, a saude era
vista como um favor do Estado, marcado pela discricionariedade na concessdao,
restrita a determinada parcela da populacdo (ASENSI; PINHEIRO, 2009).

As acbes desenvolvidas em carater universal eram apenas as campanhas de
vacinacdo e o controle de endemias. Para a parcela da populacdo definida como
indigente, havia a assisténcia médico hospitalar em instituicdes de caréter filantropico
(SOUZA, 2002).

A atuacdo do poder publico na assisténcia a saude a partir de 1966, ocorreu
por meio do Instituto Nacional de Previdéncia Social (INPS). Posteriormente, em 1977,
por meio do Instituto Nacional de Assisténcia Médica da Previdéncia Social (INAMPS).
Com efeito, essa assisténcia dependia da existéncia de um vinculo formal de trabalho,
beneficiando apenas o trabalhador e seus dependentes (SOUZA, 2002).

Conforme destacado por Souza (2002, p.12):

[...] nessa época, os brasileiros, com relagdo a assisténcia a
saude, estavam divididos em trés categorias: os que podiam
pagar pelos servicos; os que tinham direito a assisténcia
prestada pelo INAMPS, e os que néao tinham nenhum direito.

Destarte, essa visao restritiva de direito a saude ressaltou as diferencas
econdmicas e sociais, indo de encontro ao emergente Estado Democratico de Direito,
previsto na Constituicdo Federal de 1988.

Com o passar dos anos, o modelo de assisténcia a saude vinculado a
previdéncia social mostrou-se ineficaz, sendo necesséria a celebracdo de convénios
entre o INAMPS e os governos estaduais. Paralelamente, crescia a mobilizagdo
politica dos trabalhadores da salde, que estavam inseridos no contexto da
democratizacdo do pais (SOUZA, 2002).

Nessa seara, defendendo a sallde como um direito de todos, na década de 70
teve inicio a Reforma Sanitaria que, em suma, sustentou a participacdo social na
formulacdo das politicas publicas de saude (ASENSI; PINHEIRO, 2009).

Sobre o papel do Estado na elaboracdo de politicas publicas, dispde Goulart
(2013, p. 289):

A Constituicdo estabelece as diretrizes gerais (estruturantes) das
politicas estratégicas, ou seja, daquelas politicas publicas
indispensaveis a concretizacdo dos objetivos da Republica. Essas
diretrizes tém carater impositivo e devem orientar o processo de
elaboracdo e implementagdo de politicas publicas em todas as suas
etapas (ciclo das politicas publicas), independentemente do seu tipo
(estruturais, econdmicas e sociais), do seu conteudo (regulatdrias,
distributivas, redistributivas e constitutivas), da sua abrangéncia
(universais, segmentais e especiais) e do seu nivel de
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operacionalizacdo (nacionais, estaduais, regionais, metropolitanas e
municipais).

O ano de 1988 marca o inicio de uma geracdo muito complexa, pés ditadura
militar, de recessdo econdmica, de inflacdo, em sintese de problemas sociais graves
de todos os tipos que se possa imaginar, mas além disso tem uma coisa que é
comum, sendo a constituicdo brasileira que garante, formalmente, todos os principios
que o individuo precisa ter para viver com dignidade dentro de uma sociedade
qualquer (BRASIL, 1988).

E de conhecimento geral que a Constituicio de 1988 é revolucionaria em
alguns sentidos, pois é inovadora. A revolucdo criada pela Constituicdo de 1988
demarca uma mudanca importante no cunho da democracia, passando a ser chamada
de Constituicdo cidada, pois ela denota em seus artigos caracteristicas e direitos
basicos que uma pessoa precisa ter para viver dentro de uma sociedade.

A doutrina conceitua os direitos sociais como sendo:

[...] prestacbes positivas proporcionadas pelo Estado direta ou
indiretamente, enunciadas nas normas constitucionais, que
possibilitam melhores condi¢gbes de vida aos mais fracos, direitos que
tendem a realizar a igualizacdo das situacdes sociais desiguais. Sao,
portanto, direitos que se ligam ao direito de igualdade. Valem como
pressupostos do gozo dos direitos individuais na medida em que
criam condigBes materiais mais propicias ao auferimento da
igualdade real, o que, por sua vez, proporciona condicdo mais
compativel com o exercicio efetivo da liberdade (SILVA, 2001, p.
285).
Assim, a Constituicdo Federal do Brasil de 1988, resguardou o direito a saude
a todos de forma igualitaria e o dever do Estado na garantia de sua eficacia e
efetividade.
S&o considerados direitos sociais previstos na Constituicdo Federal:

Art.6° Sdo direitos sociais a educacdo, a saude, a alimentacdo, o
trabalho, a moradia, o transporte, o lazer, a seguranga, a previdéncia
social, a protecdo a maternidade e a infancia, a assisténcia aos
desamparados, na forma desta Constituicdo (BRASIL, 1988).

A saude ¢é considerada bem juridico indisponivel e sua protecdo
constitucionalmente assegura a todos o acesso universal e igualitario as acbes e
servicos de saude.

Segundo Grinover (2010, p.18), o direito a salde, assim como os demais
direitos sociais, se baseia na ideia de um “nucleo central, que assegura o minimo
existencial necessario a garantir a dignidade humana”.

Certo € que o conceito de saude foi aperfeicoado desde a criacdo da
Organizacdo Mundial da Saude (OMS, 1946), influenciado pela mudanga da nogao de

bem estar, que passa a ser visto como qualidade de vida. Contudo, apesar das
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inUmeras discuss@es acerca do conceito de salde, verifica-se que o apresentado pela
Organizacdo Mundial da Saude (OMS) sobressai seja pela definicdo da salde como
auséncia de doenca, seja pela dimensdo do alcance do bem estar social
(FERNANDES, 2016).

Nesse segmento, passa a ser importante ressaltar a diferenca entre saude
como direito e como bem. A salude como direito estd4 prevista na Constituicdo e
especificada na legislacao, sendo que, por meio das decisfes judiciais, esse direito é
declarado no caso concreto. Contudo, em muitos casos, o bem salude ndo é alcancado
por meio da garantia juridica (FERNANDES, 2016).

No Brasil, a saude esta prevista na CR/88 no Titulo que trata dos Direitos e
Garantias Fundamentais, dotada da mesma importancia que a educacdo, a
alimentacéo, o trabalho, a moradia, o lazer, a seguranca, a previdéncia social, entre
outros direitos sociais, nos termos do art. 6° (BRASIL, 1988).

A regulamentacdo da area de saude na CR/88 se deu com a promulgacéo das
Leis n° 8080/90 e n° 8142/90, que formaram a chamada Lei Organica da Saude.
Posteriormente, foram criados decretos, leis portarias e normas operacionais,
construindo um sistema infraconstitucional das agdes e servigos de saude.

O direito a saude se traduz em individual (bem-estar) e coletivo (politicas
publicas) carecendo de atuacdo estratégica do Ministério Publico, notadamente para
gue as agOes efetivadoras desse direito se prolonguem no tempo, independentemente
da mudanca de governo (ASENSI; PINHEIRO, 2009).
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5 A ORIGEM DO MINISTERIO PUBLICO BRASILEIRO E SUA ATUACAO
RESOLUTIVA

O art. 127, da Constituicdo da Republica de 1988 (CR/88), prevé que o
Ministério Pablico € uma instituicdo permanente e essencial a fungéo jurisdicional do
Estado, 0 que desperta a atengcdo para a relevancia da origem dessa instituicdo no
ordenamento juridico brasileiro (BRASIL, 1988).

Destarte, a origem do Ministério Publico no Brasil remete ao direito portugués,
sendo que, no Império, os promotores publicos eram agentes do Poder Executivo.
Apenas com a Lei n° 261, de 1841, é que a nomeacao dos promotores pelo imperador
passou a ser por tempo indefinido, ou seja, poderiam ser demitidos a qualquer tempo
por aqueles que os nomearam (MAZZILLI, 2007).

A Primeira ConstituicAo da Republica em 1891 limitou-se a prever que o
Procurador Geral seria escolhido dentre os Ministros do Supremo Tribunal Federal e
gque essa escolha seria feita pelo Presidente da Republica (BRASIL, 1891).

Ja na Constituicdo de 1934, o Ministério Publico foi elevado ao patamar de
“é6rgao de cooperacao nas atividades governamentais” (BRASIL, 1934).

Por sua vez, a Constituicdo de 1937, estabeleceu significativo retrocesso ao
Parquet, na medida em que foram esparsos os artigos que se referiam a instituicdo
(MAZZILLI, 2007).

Retomando a importancia destinada ao Ministério Publico, a Constituicdo de
1946 destinou-lhe titulo préprio, prevendo regras de organizagao, ingresso na carreira
e garantias dos membros (BRASIL, 1946).

Essas previsbes foram mantidas na ConstituicAo de 1964, apesar de o
Ministério Publico ter sido realocado para secdo do Capitulo do Poder Judiciario
(MAZZILLI, 2007).

Com a Emenda Constitucional n° 1/69, o MP foi transferido para o Capitulo do
Poder Executivo. J& em 1977, a Emenda Constitucional n® 7 previu que as normas

gerais da instituicdo seriam previstas em Lei Complementar (BRASIL, 1969).

Art. 96. O Ministério Publico dos Estados sera organizado em
carreira, por lei estadual (Redacdo da pela Emenda
Constitucional n° 7, de 1977) (BRASIL, 1988).

Assim, durante varios anos, o0 papel do Ministério Publico era
preponderantemente de fiscal da Lei, conforme previsto no Codigo de Processo Civil
(Codigo de processo civil, art. 39/2015), e o de autor da acdo penal, nos termos
estabelecidos pelo Cédigo de Processo Penal (Lei 3689/40) (DI PIETRO, 2010).


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/Constituicao/Emendas/Emc_anterior1988/emc07-77.htm#art1
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/Constituicao/Emendas/Emc_anterior1988/emc07-77.htm#art1
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Em relacéo a defesa dos direitos transindividuais, destaca-se a Lei n° 6938/81,

que dispde sobre a Politica Nacional do Meio Ambiente e em seu art. 14, §1°:

§ 1° - Sem obstar a aplicacéo das penalidades previstas neste artigo,
€ o poluidor obrigado, independentemente da existéncia de culpa, a
indenizar ou reparar os danos causados ao meio ambiente e a
terceiros, afetados por sua atividade. O Ministério Publico da Unido e
dos Estados tera legitimidade para propor agdo de responsabilidade

civil e criminal, por danos causados ao meio ambiente (BRASIL,
1981).

No mesmo sentido, a Lei Complementar n° 40/51, que estabeleceu as normas
gerais de organizacdo do Ministério Publico Estadual, previu dentre as fungfes
institucionais “promover a acao civil publica, na forma da Lei (BRASIL, 1981).

Nessa evolugdo histérica, € imperativo ressaltar a importancia do Congresso
Nacional do Ministério Publico, realizado em 1985, tendo em vista que a partir desse
evento, foram formuladas propostas para a Constituinte.

Prosseguindo no intento de harmonizar os Ministérios Publicos Estaduais, em
1986 foi realizado o Primeiro Encontro Nacional de Procuradores-Gerais de Justica e
Presidentes de Associag6es de Ministério Publico, em Curitiba (MAZZILLI, 2007).

Ao final desse encontro, foi proclamada a Carta de Curitiba, que constituiu um
documento sintese das propostas dos Procuradores-Gerais de Justica para a
Assembleia Nacional Constituinte. As proposi¢cées tinham o objetivo de garantir a
eficiéncia da Instituicdo de acordo com as necessidades sociais (SABELLA, 2013).

Com efeito, quando a Assembléia Nacional Constituinte se instalou em 1987, o
Ministério Publico ja vinha de um periodo preparatério no contexto de clamores
reprimidos durante o periodo da ditadura (SABELLA, 2013).

Nesse sentido, a Constituicdo da Republica de 1988 inaugurou, no Brasil, o
Estado Democratico de Direito, que tem como fim precipuo garantir a dignidade do ser
humano em todos os aspectos. Assim, o Ministério Publico assumiu o papel de agente
transformador, guardido dos direitos assegurados na Constituicdo Democratica
(BRASIL, 1988).

E de se destacar que a localizacéo das disposicdes da CR/88 referentes ao
Ministério Publico ja demonstra a importancia dada a instituicao, notadamente porque
ndo esté inserida dentro de nenhum outro Poder do Estado, mas no mesmo nivel,
sendo igualmente essencial as fun¢des do Estado (BRASIL, 1988).

Ademais, conforme ressaltado por Del Pozzo (2010), na CR/88, a instituicdo
adquiriu as condi¢des necessarias para reedificacao sendo “reconhecido o seu carater
institucional, foram apontadas as ideias que devem realizar no grupo social e foi-lhe
devolvido o poder para efetiva-las” (DEL POZZO, 2010, p. 309).
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Assim, o art. 129, da Constituicdo Federal, prevé as fun¢des institucionais nos

seguintes termos:

| - promover, privativamente, a acéo penal publica, na forma da lei;

Il - zelar pelo efetivo respeito dos Poderes Publicos e dos
servicos de relevancia publica aos direitos assegurados nesta
Constituicdo, promovendo as medidas necessarias a sua
garantia;

lIl - promover o inquérito civil e a acdo civil pablica, para a protecéo
do patrimbnio publico e social, do meio ambiente e de outros
interesses difusos e coletivos;

IV - promover a agdo de inconstitucionalidade ou representacdo para
fins de intervengdo da Unido e dos Estados, nos casos previstos
nesta Constituicao;

V - defender judicialmente os direitos e interesses das populacdes
indigenas;

VI - expedir notificacdes nos procedimentos administrativos de sua
competéncia, requisitando informagdes e documentos para instrui-los,
na forma da lei complementar respectiva;

VII - exercer o controle externo da atividade policial, na forma da lei
complementar mencionada no artigo anterior;

VIII - requisitar diligéncias investigatorias e a instauracdo de inquérito
policial, indicados os fundamentos juridicos de suas manifestacdes
processuais;

IX - exercer outras fungbes que lhe forem conferidas, desde que
compativeis com sua finalidade, sendo-lhe vedada a representacéo
judicial e a consultoria juridica de entidades publicas (BRASIL, 1988).

Analisando a natureza das atribuicdes do Ministério Publico, constata-se que
algumas delas devem necessariamente ser exercidas no ambito judicial, o que se
verifica nos incisos I, IV e V. Por outro lado, no exercicio das fungbes previstas nos
incisos 11, 1ll, VIl e IX, existe a possibilidade de, conforme as circunstancias do caso,
atuacdo extrajudicial, o que deve ser determinado segundo as necessidades da
situacdo apresentada.

Por conseguinte, tanto a atuacédo judicial quanto a extrajudicial sédo formas de
realizacdo do acesso a justica, que deve ser entendido como o direito de acesso a
todos os meios legitimos de protecdo, bem como os atendimentos das necessidades
dos direitos individuais e coletivos (ALMEIDA, GAVRONSKI, 2014).

Destaca-se que 0 acesso a justica pode ser visto sob o &ngulo subjetivo e sob
0 objetivo, conforme ressaltado por ALMEIDA, GAVRONSKI (2014, p.46-47):

No aspecto subjetivo, o acesso a justica é direito subjetivo
fundamental de aplicabilidade imediata dos individuos e das
coletividades, pois, no caso do Brasil, os direitos fundamentais
sdo de titularidade individual e também coletiva (Titulo I,
Capitulo 1, da CF/1988). No aspecto objetivo, 0 acesso a justica
€ principio objetivo basico para o ordenamento juridico
constitucional e o Estado Democrético de Direito, constituindo-
se paradmetro importantissimo para o0 controle da
constitucionalidade, o estudo do direito, assim como para as
reformas em geral, legislativas ou néo.
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Segundo as previsGes constitucionais, verifica-se a existéncia de dois modelos
de Ministério Publico. O primeiro, denominado Ministério Publico Demandista, destaca-
se pelo papel de agente processual e assim, seja no &mbito das acdes penais, seja na
esfera civil enquanto fiscal da lei ou como autor, sua atuacao depende das decisbes
judiciais. J& o segundo modelo, o Ministério Publico Resolutivo, supera a perspectiva
processual e busca esgotar as possibilidades de solu¢bes das questbes apresentadas
por meio da negociacéo e formulagcdo de politicas publicas. Assim, nesse modelo, a
atuacao perante o Poder Judiciario assume carater excepcional (GOULART, 1998).

Sobre a relevancia do modelo Ministério Publico Resolutivo, ressalta:

Assim balizado, o Ministério Plblico estara apto a cumprir a fungéo
mediadora que o mundo contemporaneo requer, habilitando-se como
agente privilegiado da luta pela democratizacdo das relacfes sociais
e pela globalizagdo dos direitos da cidadania (GOULART, 1998,
p.122).

Assim, o Ministério Publico Resolutivo representa um elo entre a sociedade e a
ordem juridica, assumindo o papel de guardido da sociedade (custos societa) e
guardido do direito (custos legis) (ALMEIDA, PARISE, 2005).

Segundo Almeida, Parise (2005, p.15):

A tutela juridica preventiva é a mais genuina forma de protecéo
juridica no contexto do Estado Democratico de Direito. Ela decorre do
principio da prevencdo geral como diretriz, inserida no principio
democratico (art. 1°, da CR/88) (BRASIL, 1988).

Em muitos casos, por meio da atuacao juridica preventiva, o dano pode ser
evitado e, por consequéncia, evita-se também a atuacao repressiva. Destaca-se que
essa atuacdo preventiva também deve ser priorizada pelo Ministério Publico
Demandista, por meio da tutela inibitéria nas a¢des civis publicas (ALMEIDA, PARISE,
2005).

Nesse ponto, cumpre destacar que no ambito do Direito Administrativo, eram
inquestionaveis e limitadas as tradicionais caracteristicas da atividade administrativa,
como a supremacia do interesse publico sobre o particular e os atos administrativos
imperativos, auto executoérios e unilaterais (SCHIRATO, 2011).

Contudo, no Direito Administrativo Contemporaneo, verificou-se a
necessidade de o Estado adaptar a sua forma de atuar para exercer a sua fungéo
garantidora de direitos fundamentais. Dessa forma, o Estado assume também o lugar
de mediador, interagindo com o individuo e com grupos sociais. Nesse contexto,
emerge a Administragcdo Publica consensual com a principal funcdo de compor
conflitos nos quais estejam presentes interesses estatais e privados (SCHIRATO,
2011).
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E cedico que o Ministério Pablico recebeu da Constituicdo o papel de agente
transformador devendo atuar de forma ativa para que o direito material seja alcangado.
Para que seja mais eficiente, mostra-se necessario o desenvolvimento de ac¢des que
aproximem a instituicdo da populagdo, o que se mostra possivel por meio da atuacao
extraprocessual (BRASIL, 1988).

Em novembro de 2014, o Conselho Nacional do Ministério Publico (CNMP), por
meio da Escola Nacional de Mediacdo e Negociagdo (ENAM), lancou o Manual de
Negociacdo e Mediagdo para membros do Ministério Publico com o objetivo de
fomentar o uso de métodos autocompositivos de solugdo das controvérsias. Destaca-
se, ainda, a Resolucéo n° 118 de 01 de dezembro de 2014, do Conselho Nacional do
Ministério Publico que dispde sobre a politica nacional de incentivo a autocomposicao
no ambito do Ministério Publico (MINISTERIO PUBLICO, 2014).

Constata-se que a citada resolucdo determinou competéncias do Conselho
Nacional do Ministério Publico e dos Ministérios Publicos, sendo todas elas pautadas
na instituicio de programas e acdes que busquem a autocomposicdo. Dessa forma,
previu a negociacdo, a mediacdo, a conciliagdo, préaticas restaurativas e convencgdes
processuais como praticas autocompositivas (ALMEIDA, 2005).

Nesse sentido, durante o 7° Congresso de Gestdo do Conselho Nacional do
Ministério Publico, realizado em 22 de setembro de 2016, foi celebrado um acordo
entre a Corregedoria Nacional e as Corregedorias dos Estados e Unido com o fim
precipuo de fomentar a atuagdo resolutiva do Ministério Publico Brasileiro. Esse
acordo foi denominado Carta de Brasilia e dentre as diversas ponderacdes nele
ressaltadas, € nitido o objetivo de se evitar a judicializacdo quando for possivel a
resolugdo extrajudicial. Assim, foram tragcadas diretrizes no aspecto estrutural do
Ministério Publico, na atuacao dos membros e no ambito das Corregedorias- Gerais.

Com efeito, destaca, nos aspectos da atuacdo do Membro, a preferéncia pela
atuacdo preventiva e, diante da impossibilidade dessas, a ado¢cdo de postura
resolutiva.

Nesse sentido, dispde:

[...] atuacdo atrelada a protecdo e a efetivacdo dos direitos e das
garantias fundamentais; realizacdo de pesquisas e investigactes
exaustivas sobre os fatos, em suas mdltiplas dimensdes e em sede
procedimental, como base para a intervencdo qualificada; uso de
mecanismos e instrumentos adequados as peculiaridades de cada
situacdo que demande o exercicio das atribuicbes constitucionais
pelo Ministério Publico; escolha correta dos ambientes de negociacéo
gue facilitem a participacdo social e a constru¢céo da melhor decisédo
para a sociedade; construcdo de consenso emancipador que valorize
os direitos e as garantias constitucionais fundamentais; utilizag&do
racional do mecanismo da judicializacdo nos casos em que a via ndo
seja obrigatéria e indispensavel, devendo o membro analisar se
realmente a judicializacdo é o caminho mais adequado e eficiente
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para 0 caso; atuacdo proativa do membro para garantia do
andamento célere e da duracdo razoavel dos feitos sob a
responsabilidade de sua unidade ministerial e adocdo das
providéncias pertinentes ao alcance do precedente jurisdicional
pretendido, inclusive mediante a interposicdo de recursos e a
realizacdo de defesas orais;e para efetiva aplicacdo das sancdes
impostas judicialmente pela pratica de ilicitos, notadamente, nas
causas em que o Ministério Publico é autor (Conselho Nacional
Ministério Publico, 2016).

Ao ser indagado sobre o conceito de Ministério Publico Resolutivo, Goulart
(2016) asseverou:

Ministério Publico Resolutivo é o Ministério Publico da Constituicdo de
1988. A Constituicdo define um projeto de nagéo para o Brasil, cuja
sintese esta no seu art. 3° a construcdo de uma sociedade livre, justa
e solidaria, na qual o desenvolvimento deve estar voltado
necessariamente para a erradicacdo da pobreza e da marginalizacéao,
para a reducdo das desigualdades sociais e regionais e para a
promoc¢éo do bem comum. [...] A mesma Constituicdo, ao conferir ao
Ministério Publico autonomia institucional, novas e relevantissimas
atribuicbes, como, por exemplo, a defesa do regime democratico e
dos interesses sociais, e novos instrumentos de atuacdo, como o
inquérito civil e o compromisso de ajustamento de conduta, colocou-o
em um novo patamar na organizagdo politica do Estado brasileiro,
incumbindo-o da promocao dos interesses estratégicos da sociedade.
Assim, os objetivos estratégicos da Republica, sintetizados no art. 3°
da Constituicdo, também s&o os objetivos estratégicos do Ministério
Publico. Se o Ministério Publico deve atuar para cumprir esses fins,
suas atividades devem ser balizadas por planos e programas de
atuacao que definam prioridades, objetivos e metas. Nesse sentido,
essas atividades devem ser avaliadas internamente e externamente
pela sua efetividade, ou seja, pela real contribuicdo na transformagéo
da realidade social. O Ministério Publico da Constituicdo é, dessa
forma, o Ministério Publico Resolutivo, que resolve, pela sua
intervencao, as questfes fundamentais da sociedade [...] (GOULART,
2013).

Nesse sentido, Goulart (2013) aduz que é imprescindivel o uso dos meios
adequados, a correta escolha dos canais de negociacdo e o0 preterimento da
judicializagao.

As técnicas extraprocessuais merecem destaque quando se busca a tutela
coletiva devido a rapidez, baixo custo, resolutividade e satisfacdo dos envolvidos.
Contudo, € cedico que ndo h& obrigatoriedade na utilizacdo de técnicas
extraprocessuais (GAVRONSKI, 2010).

Certo é que, em se tratando de causas que envolvem interesse da
Administracdo Publica, essa margem de negociacdo necessaria a autocomposicao no
ambito do processo judicial é restrita, tendo em vista indisponibilidade do interesse
publico.

Nesse ponto, cumpre destacar que no ambito do Direito Administrativo, eram

inquestionaveis e limitadas as tradicionais caracteristicas da atividade administrativa,
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como a supremacia do interesse publico sobre o particular e os atos administrativos
imperativos, auto executoérios e unilaterais (SCHIRATO, 2011).

Contudo, no Direito Administrativo Contemporaneo, verificou-se a necessidade
de o Estado adaptar a sua forma de atuar para exercer a sua funcdo garantidora de
direitos fundamentais. Dessa forma, o Estado assume também o lugar de mediador,
interagindo com o individuo e com grupos sociais. Nesse contexto, emerge a
Administracdo Publica consensual com a principal funcdo de compor conflitos nos
quais estejam presentes interesses estatais e privados (SCHIRATO, 2011).

No ordenamento juridico brasileiro, a possibilidade de negociacdo entre o
Estado e o individuo, inicialmente resumia-se a desapropriacdo (Lei 3365/41) e a
pontuais questdes ambientais, como a Lei de Estacgdes Ecoldgicas e Area de Protecdo
Ambiental. Dessa maneira, a consensualidade passou a ser instrumento de celeridade
e efetivagdo do processo A partir de 1990 é que essa consensualidade passou a
abranger outras é&reas, possibilitando a celebracdo de acordos, extrajudiciais e
judiciais, pela Administragdo Publica (PALMA, 2010).
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6 A ATUACAO DO MINISTERIO PUBLICO DE MINAS GERAIS NA AREA DA
SAUDE

No ambito do Ministério Publico do Estado de Minas Gerais, cabe destacar a
Resolucéo n° 78, do Procurador Geral de Justica que, em 18 de setembro de 2012,
criou no ambito do Ministério Publico de Minas Gerais a acdo institucional de
Mediacdo Sanitaria: Direito, Saude e Cidadania.

Nos termos do art. 2°, da citada resolucao, sdo objetivos da Mediacdo Sanitaria
(MPMG, 2012):

I- fomentar, através da celebracdo de Termos de Cooperagéo
Técnica, a efetiva participagdo dos 6rgdos com atuagao no direito a
saulde - parceiros institucionais, publicos e privados, juridicos ou nao,
nos ambitos municipal, estadual e federal;

Il - realizar reunides, encontros, seminarios, visitas técnicas e
congéneres, em carater itinerante, em todo o territério do Estado de
Minas Gerais;

Il - propor solugBes, por consenso de seus executores, para
resolucdo de complexas demandas da saude, com repercussao
coletiva, visando evitar a judicializacdo da politica de saude;

VI - fomentar a construgdo permanente, pelos gestores, de politicas
publicas universais, integrais e igualitarias na area da saude;

V - fomentar a implementacgdo, pelos gestores, das politicas publicas
ja existentes, de forma a evitar desnecessaria judicializacdo da
politica de saude.

Constata-se que 0s objetivos da acgdo estdo todos pautados na néo
judicializa¢do da politica publica de salude e na busca de solugdes interdisciplinares,
bem como pela atuagdo nas regibes sanitérias definidas pelo Plano Diretor de
Regionalizacdo de Minas Gerais.

Seguindo essas diretrizes, a Resolugdo n°® 77, do Procurador Geral de Justica,
em 18 de setembro de 2012, criou as Coordenadorias Regionais das Promotorias de
Justica de Defesa da Saude e modificou as atribuicbes da Rede de Promotorias de
Justica de Defesa da Satde (REDE SAUDE-MG).

Assim, verifica-se que é inegavel que o Ministério Publico de Minas Gerais é
incentiva a atuacgao resolutiva na area da saude, sendo que ndo decorre apenas pela
instituicdo da acdo Mediacao Sanitaria, mas também pelo trabalho desenvolvido pelo
Centro de Apoio Operacional na area da saude (CAO-Saude) que, por através de
oficios circulares, encaminha orientacdes aos Orgédos de Execucdo com a finalidade

de incentivar solucdes extrajudiciais, bem como na formulacéo das politicas publicas.
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7 JUDICIALIZACAO DA SAUDE

E cedico que as acdes e servicos publicos de salde integram uma rede
regionalizada e hierarquizada e constituem um sistema Unico, que apresenta como
uma das suas diretrizes organizacionais o atendimento integral, com prioridade para
as atividades preventivas, sem prejuizo dos servigos assistenciais, conforme
prescreve o art. 198, inciso |l da Constituicdo da Republica.

E cedico que o direito & saude esta elencado no rol de direitos sociais do art.
6°, na Constituicao Federal, considerado como direitos de segunda geragéao, existindo
prestacbes a serem disponibilizadas pelo Estado (BRASIL, 1988).

O direito a saude é conceituado como um completo estado de bem-estar que
abrange conjuntura social, econémica cultural e politica e ndo s6 uma mera auséncia
de doengas, logo, saude é uma questédo de justica social e de cidadania, devendo ser
garantido pelos Estados aos seus cidad&os, por meio de agfes publicas positivas e
politicas que permitam o0 acesso de todos aos meios adequados para o seu bem-estar,
incluindo a disponibilizacéo de servi¢os e insumos de assisténcia a saude.

Cabe destacar que o direito a satde é um direito humano fundamental para a
preservacdo da vida e dignidade humana e, consequentemente, sua incorporagéo nas
leis, politicas publicas e jurisprudéncias, de modo a assegurar esse bem-estar
individual a todos, a um custo aceitavel para a sociedade, de forma a garantir o bem-
estar, e quais os direitos e responsabilidades dos cidadaos e dos Estados (VENTURA,
2010).

E cedico que como resultado da ampliacédo da democracia, surgiu o fenémeno
da judicializacao das politicas publicas que coincide com a admissao pela doutrina e
jurisprudéncia da acdo popular para controlar as acdes governamentais. Ampliando
esse fendbmeno, a Lei de Acdo Civil Publica (Lei n° 7347/85) previu a tutela dos
interesses difusos e coletivos (GOULART, 2013).

Assim, passa-se a avaliar a forma como esse direito a salde pode ser
traduzido em bem saude, o que muitas vezes ndo se alcangca por meio da
judicializacéo, o que conduz a busca por soluc¢des extrajudiciais.

Considerando que a Atencao Bésica é porta de entrada preferencial para os
usuarios do SUS conforme cita a Portaria GM/MS n° 2.436/GM/MS, de 21 de setembro
de 2017, que estabelece a revisdo das diretrizes para a organizacdo da Atencao

Béasica no ambito do Sistema Unico de Satde (SUS).
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8 ATENCAO PRIMARIA DA SAUDE

A atencdo priméaria da saude (APS) é a porta de entrada da saude, que
consiste em uma estratégia voltada a atender as necessidades de salude de uma
populagédo, integrando acdes preventivas e curativas (FIOCRUZ, 2009).

E uma estratégia continua e acessivel as populacbes. Os termos “atencéo
primaria a saude” e “atencdo bésica a saude” sdo considerados sin6nimos pelo
entendimento do Ministério da Saude.

A atencdo bésica a saude no Brasil como uma das principais portas de entrada
do usuério no sistema de saude brasileiro ela é desenvolvida por meio de préaticas
gerenciais sanitarias, democraticas e participativas, sob forma de trabalho em equipe e
dirigidas a populacdes e territérios definidos. Orienta suas ac¢des pelos principios do
Sistema Unico de Saude (SUS), como, universalidade, equidade, integralidade,
participacdo social (DALLARI, 2010).

A Portaria N° 648 GM/2006, direciona sobre a Politica Nacional de Atenc&o
Bésica, determinando diretrizes e normas de organizagdo da atencdo basica a saude,
definindo, como:

[...] um conjunto de a¢Bes de saude, no ambito individual e coletivo,
gue abrangem a promocao e a prote¢cdo da saude, a prevencdo de
agravos, o diagnéstico, o tratamento, a reabilitacdo e a manutencao
da saude. E desenvolvida por meio do exercicio de praticas
gerenciais e sanitarias democraticas e participativas, sob forma de
trabalho em equipe, dirigidas a populacbes de territorios bem
delimitados, pelas quais assume a responsabilidade sanitaria,
considerando a dinamicidade existente no territério em que vivem
essas populacdes. Utiliza tecnologias de elevada complexidade e
baixa densidade, que devem resolver os problemas de saude de
maior frequéncia e relevancia em seu territrio. E o contato
preferencial dos usuarios com os sistemas de salde. Orienta-se
pelos principios da universalidade, da acessibilidade e da
coordenacéo do cuidado, do vinculo e continuidade, da integralidade,
da responsabilizagdo, da humanizagdo, da equidade e da
participacdo social (BRASIL, 2006).

O eixo estruturante da atencdo bésica a saude € organizar suas estratégias por
meio das estratégias da salde da familia. A estratégia de salde da familia foi
estruturada inicialmente como um programa, mas ganhou denominacao de estratégia,
por ser considerada um eixo principal para reorganizacdo dos servicos de saldde no
Brasil, sendo composta por uma equipe multiprofissional, médico, enfermeiro, técnico
de enfermagem, agentes comunitarios de saude, podendo ser agregada de outros

profissionais.
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A equipe deve buscar ofertar uma atencado integral a salde dos individuos,
considerando esses individuos em sua complexidade, como um ser bio, psico e social,
procurando ofertar um conjunto de acfes, desde promocdo a saude, prevencao de
doengas, tratamento e reabilitagdo (ANDRADE, 2007).

A estratégia da saude da familia tem como foco de atencdo centraliza suas
acoes na familia, considerando que varios determinantes de salde incidem sobre 0s
individuos que compfem essa familia. Assim, o Ministério da salude acredita que a
estratégia da saude da familia seja capaz de resolver cerca de 80% (oitenta por cento)
dos problemas de salde de uma comunidade (CARVALHO, 2002).

Para ter resolutividade € necessario que a estratégia saude da familia
desenvolva acdes de vigilancia em saude, sendo composta por acdes relacionadas a
vigilancia epidemioldgica, vigilancia ambiental, vigilancia sanitaria e a vigilancia em
saude do trabalhador.

Comp6em, também, as acdes da atencdo basica a assisténcia farmacéutica,
gue tem o objetivo de ampliar o acesso da populacdo aos medicamentos basicos, tem
seus recursos sob a responsabilidade das trés esferas governamentais.

Nesse segmento, aduz:

A consolidagdo e o aprimoramento da atencdo basica como

importante reorientadora do modelo de atencdo a saude no Brasil
requerem um saber e um fazer em educacdo permanente que sejam
encarnados na préatica concreta dos servicos de saude. A educacao
deve ser constitutiva, portanto, da qualificacdo das praticas de
cuidado, gestédo e participagéo popular (BRASIL, 2012, p. 40).

De acordo com Barbara Starfield (2017), as principais caracteristicas da
atencgdo primaria a saude (APS) séo:

a) constituir a porta de entrada do servico — espera-se da APS que seja
mais acessivel a populacdo, em todos os sentidos, e que com iSSO seja 0 primeiro
recurso a ser buscado. Dessa forma, a autora fala que a APS é o Primeiro Contato da
medicina com o paciente.

b) continuidade do cuidado — a pessoa atendida mantém seu vinculo com
0 servico ao longo do tempo, de forma que quando uma nova demanda surge esta
seja atendida de forma mais eficiente; essa caracteristica também é chamada de
longitudinalidade.

C) integralidade — o nivel primario é responsavel por todos os problemas
de saude; ainda que parte deles seja encaminhado a equipes de nivel secundario ou
terciario, o servico de Atencao Primaria continua co-responsavel. Além do vinculo com
outros servicos de salde, os servicos do nivel primario podem lancar mao de visitas

domiciliares, reunides com a comunidade e acdes intersetoriais. Nessa caracteristica,
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a Integralidade também significa a abrangéncia ou ampliacdo do conceito de saude,
ndo se limitando ao corpo puramente biolégico.

d) coordenagcdo do cuidado — mesmo quando parte substancial do
cuidado a saude de uma pessoa for realizado em outros niveis de atendimento, o nivel
primario tem a incumbéncia de organizar, coordenar e/ou integrar esses cuidados, ja
que frequentemente séo realizados por profissionais de areas diferentes ou terceiros,
e que, portanto, tém pouco didlogo entre si.

O Ministério da Saude tem implantado novas estratégias de salde publica, as
quais trazem consigo uma maior economia e resultados eficazes, para prevenir o
diabetes e suas complicagfes, entre as quais se destaca o pé diabético, com isso o
paciente recebe de forma integral o atendimento necessario (BRASIL, 2006).

Ainda orientados pelo Ministério da Saude, os profissionais de salde da
Atencdo Priméria no Brasil, principalmente as equipes de Saude da Familia, poderéo
realizar, por meio de ag¢des comunitarias e ou individuais, aspectos tais como:
prevencdo da doenga, identificagdo de fatores de risco, diagnostico precoce e
tratamento adequado, cuidado continuado ao paciente, educacdo e preparacdo dos
portadores e familiares buscando autonomia no autocuidado, monitora¢éo do controle,
prevencdo de complicacdes e gerenciamento do cuidado nos diferentes niveis de
complexidade, buscando a melhoria de qualidade de vida da populacdo (VENTURA,
2021).
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9 CONSIDERACOES FINAIS

O direito & saude é considerado como um direito fundamental elencado na
constituicdo cidadd de 1988, devendo o Ministério Publico, na sua fungéo
constitucional, zelar por ela, dando destaque a sua atuagao resolutiva. Assim, para
resguardar o interesse e protecdo da salde de um cidaddo, o Ministério Publico
exerce o seu papel de forma mais eficaz, tendo em vista a possibilidade de
acompanhar a elaboracéo e execucao das politicas publicas.

Discorreu-se sobre a atencéo primaria em salde e observou-se que esse nivel
de atencdo abrange um rol extenso de acdes e servigos, destacando-se a estratégia
de saude da familia como prioritaria para expanséo, por possibilitar a ampliacdo da
resolutividade, bem como que a abordagem comunitaria, através da orientacao familiar
realizada pelo agente comunitario de saude representa uma agdo preventiva que
impacta na reducdo dos atendimentos hospitalares.

Dessa forma, tem-se que a atuagcdo do Ministério Publico resolutivo, dando
preferéncia a acbes pautadas na negociacdo e na formulacdo de politicas publicas
apresenta-se como a adequada a fim de mitigar a judicializacéo.

Nesse sentido, verificou-se, por exemplo que em se tratando da pandemia do
coronavirus, o fortalecimento da estratégia de saude da familia, identificando e
atuando no local em que residiam os infectados, como uma medida precedente a
abertura de leitos de CTI, tenderia a minimizar a disseminagdo, ao passo em que
também representaria menos custos a Administracdo Publica.

Por fim, observou-se que o Ministério Publico, na sua funcdo de garantir o
acesso ao direito a saude, deve-se utilizar dos instrumentos legais, seja no ambito
extrajudicial por meio de recomendacgdo ou termo de ajustamento de conduta ou em
ultima ratio, através da propositura de ac¢des civis publicas. Com efeito, a atencao
primaria inserida em uma rede organizada, bem como a ampliagdo do atendimento

pelas equipes de saude da familia traduziriam o objetivo de tais medidas.
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