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AO JUIZO FEDERAL

O ESTADO DO PIAUI, pessoa juridica de direito publico interno, ja devidamente
qualificado nos autos, vem, perante Vossa Exceléncia, através do Procurador do Estado in fine
assinado, com mandato ex lege (art. 132, da Constituicdo Federal, art. 150, da Constituigéo do
Estado do Piaui, art. 75, Il, do Codigo de Processo Civil, art. 2°, da Lei Complementar Estadual n°
56/2005) € com enderego para comunicagdes processuais na Avenida Senador Aréa Ledo, n.
1650, Joquei, Teresina/Pl, apresentar CONTESTA CAO, com base nos fatos e fundamentos que
passa a expor. : '

. ' 1. SINTESE FATICA

A parte autora, portadora de LEUCEMIA MIELOIDE CRONICA, requer o fonecimento da
medicacio DASATINIBE, incorporada ao SUS, diante da negativa do fornecimento pelo Hospital
Sao Marcos, CACON onde realiza o tratamerito. : '

A liminar foi deferida atribuindo a todos os entes, indiscriminadamente, a
responsabilidade pelo fornecimento do farmaco, quando, na verdade, deve-se respeitar a
organizagéo do SUS, em observancia a parte final do Tema n°® 793 da Repercusséao Geral do
STF. Assim, o Hospital Sdo Marcos (CACON) deve realizar o tratamento, sob a gestao da FMS-
Tetesina, e com financiamento federal.

: Houve orientacdo de cumprimento da tutela proviséria por meio do SEl n°
N 00003.004163/2022-55,

2. INICIALMENTE

Segue anexo a esta petigdo arquivo que explica e maneira detalhada o
funcionamento do tratamento oncolégico no Estado do Piaui, demonstrando que este ente
ndo possui relagdo direta com referido servigo de sadde, tendo em vista que a Unido realiza o
financiamento e o Hospital S&o Marcos (CACON) executa.

Nio se requer, com isso, a exciuséo do Estado do Piaui da demanda, pois se sabe que a
responsabilidade é solidaria. Pleiteia-se apenas que a responsabilidade pelo cumprimento da
liminar ou de eventual sentenca recaia sobre os entes competentes (Unido como: financiadora e
Hospital S&o Marcos como executor), respeitando-se a organizagéo do SUS, conforme determina
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a parte final da Tese n° 793 do STF.
3. RESPONSABILIDADE PELO TRATAMENTO

Antes de tudo, é preciso destacar que o DASATINIBE foi incorporado ao SUS parao
tratamento de LEUCEMIA MIELOIDE CRONICA, e é indicado em caso de falha terapéutica
ou de toxicidade insuperavel ao mesilato de imatinibe.

A peticdo inicial é clara acerca da responsabilidade do Hospital Sédo Marcos em fornecer a
medicacao, tendo em vista que se trata de medicamento constante do PCDT da doenga,
-conforme Portaria n® 04/2021/MS (ID 1399311780).

Os hospitais credenciados pelo SUS e habilitados em Oncologia, como é o caso do
Hospital S&o Marcos, séo os responsaveis pelo fornecimento de medicamentos oncolégicos que
eles, liviemente, adquirem e fornecem, cabendo-lhes codificar e registrar conforme o respectivo
procedimento. Ou seja, é responsabilidade do hospital (CACON) a execugéo do tratamento.
Apos, ele faz o registro da APAC e é remunerado com recurso federal.

Percebe-se que o Estado do Piaui ndo tem qualquer competéncia para atender ao
tratamento da autora! Mais uma vez, repete-se, o CACON (Hospital Sado Marcos) faz o
tratamento oncolégico completo e depois é remunerado com recurso federal.

Portanto, a inclusao do Estado do Piaui na demanda é um equivoce! E sua oneragéo com
um medicamento de aito custo &€ um erro ainda maior que desestrutura todo o SUS e prejudica a
populagao de maneira geral, pois o Estado vai deixar de cumprir sua competéncia para financlar

N um medicamento cujo custeio & federal e a execugéo ¢ realizada pelo Hospital Sao Marcos.

Dessa forma, o cumprimento da obrigagdo deve ser direcionado ao Hospital Sao
Marcos e & Unido (com financiamento federal), sob pena de violagéo da parte final da
Repercussio Geral n® 793.

A Justica Federal, inclusive, reconhece a responsabilidade financeira da Unido:

EMENTA: AGRAVO DE INSTRUMENTO. FORNECIMENTO DE
MEDICAMENTO oncolégico. RESPONSABILIDADE SOLIDARIA DOS ENTES
FEDERADOS. 1. O Plenario do STF em 22-5-2019 reiterou sua jurisprudéncia
no sentido de que os entes federados tém responsabilidade solidaria no
fornecimento de medicamentos e tratamentos de salde. 2. A sistematica de
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ressarcimento do tratamento contra o céncer é bastante peculiar. O
financiamento dos medicamentos oncolégicos ndo se da de acordo com os
componentes da assisténcia farmacéutica, mas sim pela inclusao do seu valor
nos procedimentos quimioterapicos indicados para uma deierminada situagédo
turnoral, por meio das APACs-Oncologia (Autorizagio para Procedimento de alta
Complexidade).O custeio das APACs é federal. 3. Desta feita, nos casgs em
que se discute fornecimento de tratamento oncolégico, cabe i Unido a
responsabilidade pelo cumprimento da medida, bem assim o
ressarcimento na eventualidade deste ter sido anteriormente imputado a
Ente Pliblico diverso, sem prejuizo do redirecionamento em caso de
descumprimento. (TRF4, AG 5017513-43.2020.4.04.0000, TURMA REGIONAL
SUPLEMENTAR DO PR, Relator FERNANDO QUADROS DA SILVA, juntado
aos autos em 12/06/2020) '

EMENTA: AGRAVQO DE INSTRUMENTO. FORNECIMENTO DE
MEDICAMENTOS. RESPONSABILIDADE SOLIDAR]A DOS ENTES
FEDERADOS. TRATAMENTOS DE ALTO CUSTO. RESPONSABILIDADE
FINANCEIRA DA UNIAQ. 1. O Plenario do STF em 22.05.2019 reiterou sua
jurisprudéncia no sentido de que os entes federados t&ém responsabilidade
solidaria no fornecimento de medicamentos e tratamentos de salde, fixando a
seguinte tese de repercusséo geral (RE 855.178, Tema 793): "Os entes da
federagdo, em decorréncia da competéncia comum, sa0 solidariamente
responsaveis nas demandas prestacionais na érea da saude e, diante dos
critérios constitucionais de descentralizagdo e hierarquizagdo, compete a
autoridade judicial direcionar o cumprimento conforme as regras de repartigéo de
competéncias e determinar 0 ressarcimento a quem suportou o dnus financeiro."
2. Assim, deve ser reconhecido gue a Unido é a responséavel financeira pelo
custeio de tratamentos de alto custo, nada obstante o medicamento e o
servico médico sejam exigiveis solidariamente contra os entes federados
réus. (TRF4, AG 5033770-80.2019.4.04.0000, TURMA '‘REGIONAL
SUPLEMENTAR DO PR, Relator MARCIO ANTONIO ROCHA, juntado aos
autos em 18/11/2019).

4. TESE N° 793 DE REPERCUSSAO GERAL DO STF: DIRECIONAMENTO DO
CUMPRIMENTO DA DECISAO JUDICIAL AO ENTE COMPETENTE

Como se trata de medicamento oncoldgico incorporados ao SUS, deve-se aplicar a parte
final da Tese de Repercussdo Geral n® 793, direcionando o cumprimento da obrigagéo & Unido e
ao Hospital S8o0 Marcos.

STF. Repercusséo Geral. Tema 793: Os entes da federag&o, em decorréncia da
competéncia comum, sio solidariamente responsaveis nas demandas
prestacionais na area da saude, e diante dos critérios constitucionais de
desceniratizagdo e hierarguizagédo, compete & autoridade judicia! direcionar o
cumprimento conforme as regras de repartic8o de competéncias e determinar Q
ressarcimento a quem suportoy o énus financeiro. '
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Em consonéncia com a referida norma juridica estdo os enunciados 08 e 60 da Jornada
de Direito da Saude do Conselhe Nacional de Justica:

ENUNCIADO N° 08 Nas apreciagfes judiciais sobre agdes e servigos de saude
devem ser observadas as regras administrativas de repartigdo de competéncia
entre os entes federados. : .

ENUNCIADO N° 60 A responsabilidade solidaria dos entes da Federagao ndo
impede que o Juizo, ao deferir medida liminar ou definitiva, direcione inicialmente
0 seu cumprimento a um determinado ente, conforme as regras administrativas
de repartico de competéncias, sem prejuizo do redirecionamento em caso ds
descumprimento.

E o que elas revelam? Que o SUS possui regras de repartigédo de competéncias, a
fim de racionalizar o sistema, evitando, principalmente, duplicidade. E mais, a divisdo de
atribui¢des deve ser necessariamente observada.

O Voto vencedor do Ministro Edson Fachin no RE 855178 ED, processo em que foi
fixada a tese n° 793, deixa clara a necessidade de participagéo da Unido em demandas de
medicamentos ou tratamentos ndo padronizados no SUS. Ele sintetizou, de maneira brilhante, as
diretrizes que devem ser observadas pelos magistrados:

i) A obrigacdo a que se relaciona a reconhecida responsabilidade solidaria e a
decorrente da competéncia material comum prevista no artigo 23, Il, CF, de
prestar salde, em sentido lato, ou seja: de promover, em seu ambito de atuacio,
as agdes sanitarias que |he forem destinadas, por meio de critérios de
hierarquizagao e descentralizagéo (arts. 196 e ss. CF); - :

i) Afirmar que “o polo passivo pode ser composto por qualquer um deles (entes),
isoladamente ou conjuntamente” significa que o usudrio, nos termos da
Constituigio (arts. 196 e ss.) e da legislagdo pertinente (sobretudo a lei organica
do SUS n. 8.080/90) tem direito a uma prestagao solidaria, nada obstante
cada ente tenha o dever de responder por prestagdes especificas;

iii) Ainda que as normas de ragéncia (Lei 8.080/90 e alteracoes, Decreto
7.508/11, e as pactuagbes realizadas na Comiss&o Intergestores Tripartite)
imputem expressamente a determinado ente a responsabilidade principal (de
financiar a aquisicdo) pela prestagéo pleiteada, e licito a parte incluir oufro ente
no polo passivo, como responsavel pela obrigagao, para ampliar sua garantia,
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como decorréncia da adogfio da tese da solidariedade pelo dever geral de
prestar satde;

iv) Se o ente legalmente responsavel pelo financiamento da obrigagdo
principal ndo compuser o polo passivo da relagao juridico-processual,
compete a autoridade judicial direcionar o cumprimento conforme as
regras de reparticdo de competéncias e determinar o ressarcimento a quem
suportou o dnus financeiro, sem prejuizo do redirecicnamento em caso de
descumprimento;

v) Se a pretensédo veicular pedido de tratamento, procedimento, material ou
medicamento ndo incluido nas politicas publicas (em tadas as suas hipoteses), a
Uniso necessariamente compora o polo passivo, considerando que o Ministério

N da Saude detém competéncia para a incorporagdo, excluséo ou alteragéo de
novos medicamentos, produtos, procedimentos, bem como constituigao ou a
alteragdio de protocolo clinico ou de diretriz terapéutica (art. 19-Q, Lei 8.080/20),
de modo que recai sobre ela o dever de indicar o motivo da ndo padronizagéo e
eventualmente iniciar o procedimento de andlise de inclus&o, nos termos da
fundamentagéo;

Assim, cabe a este juizo aplicar o entendimento da autoridade maxima jurisdicional
e direcionar o cumprimento da obrigagio ao Hospital Sac Marcos e 4 Unido.

5. SUBSIDIARIAMENTE - NECESSIDADE DE RENOVAGAO PERIODICA DO
RELATORIO MEDICO |

Subsidiariamente, em caso de concessdo de tutela proviséria, requer aplicaggo do
N enunciado n° 02 da Jornada de Direito da Salde do CNJ:

Concedidas medidas judiciais de prestagdo continuativa, em tutela provisdria ou
definitiva, & necessaria a renovagao periodica do relatério e prescrigao médicos
a serem apresentados preferencialmente ao executor da medida, no prazo legal
ou naguele fixado pelo julgador-como razoavel, considerada a natureza da
enfermidade, de acordo com a legislacfio sanitaria, sob pena de perda de
eficacia da medida.

6. PEDIDOS
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"\

Ante o exposto, o Estado do Piaui requer a improcedéncia da demanda, a excluséo do
Estado do Piaui ou o direcionamento do cumprimento da obrigacéio ao Hospital S&o Marcos e &
Uni&o, em atencdo ao disposto na parte final da Repercusséo Geral n® 793 e & Politica Nacional
de Combale ao.Céncer. .

Nestes termos, pade deferimento.

LUIS FERNANDO RAMOS RIBEIRO GONGALVES

Procurador do Estado
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No Piaut, existem 3 institui¢des de satide que realizam tratamento de cancer
pelo SUS: Hospital Sdo Marcos (CACON), Hospital Universitario ¢ Hospital
Marques Bastos, em Parmaiba (UNACON).

E a Unido quem habilita as institui¢des de satide como CACON (Centros -
de Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia) e UNACON, ou seja, como
hospitais capacitados para a realizagdo de tratamento do céncer.

N Esses CACONs/UNACONSs realizam TODO o tratamento do céncer:
consulta, exames (bidbpsia, tomografia, cintilografia, etc.) quimioterapia,
radioterapia, cirurgias oncolégicas, acompanhamento psicologico, observando
os Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas (PCDTs) fixados pelo
Ministério da Saade para cada tipo de carcinoma.

Os hospitais habilitados como CACON/UNACON (HU, HSM, HMB)
possuem contrato com a FMS-Teresina, que & a gestora plena de SUS, ou seja,
quando uma pessoa é diagnosticada com cincer, em qualquer muiticipio do
Estado do Piaui, ela € inserida no sistema da FMS, que, por sua vez, marca
consulta, exames, cirurgia, quimioterapia, radioterapia, por meio dos hospitais
habilitados como CACON/UNACON.

Depois que o CACON presta o tratamento, ele € pago pela FMS-Teresina,
que utiliza os recursos enviados pela Unido (conhecido como Teto MAC).

Ou seja, é competéncia da Unido estabelecer o0s PCDTs e financiar
completamente o tratamento do céncer, enviando 0s recursos para a FMS-
Teresina, que, no seu papel de gestora, paga as institui¢des de saade habilitadas
como CACON/UNACON pelos tratamentos realizados.

Um detalhe sobre o HU ¢ sobre o Hospital Marques Bastos & que eles néio
possuem ainda aparelho de radioterapia. Por isso a FMS-Teresina esta firmando
contrato com a ONCOCENTER para ela prestar o servigo de radioterapia para o,
HU e HMB, mais uma vez com recursos da Unigo.
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Isso apenas comprova que o financiamento ¢ da Unido e a gesto ¢ da FMS,
ou seja, o Estado do Piaui ndio possui nenhuma relagéo direta com™o tratamento
de cancer. Assim, exigir do Estado do Piaui, na Justiga, fornecimento. de
medicamentos ou realizagio de exames relacionados ao céncer viola toda a
organizagdo ¢ hierarquia do SUS, retirando recursos que o Estado destiniaria para
as suas competéncias no dmbito do sistema piblico. '

Perceba-se que pela organizacio do SUS descrita acima nio ha
qualquer sentido em ajuizar uma demanda contra o Estado do Piaui, porque’
o tratamento do cancer ¢é feito integralmente pelo CACON/UNACON, que ¢
pago pela FMS-Teresina, com recursos da Unido. '

-~ E por isso que a Secretaria Estadual de Satde, de maneira padréo, sempre
' vai recusar o fornecimento de medicamento ou exames relacionados 4 neoplasia,
j4 que ndo possui qualquer atribuicdo nesse sentido.

Dessa forma, a Unidio e a FMS-Teresina devem estar na presentes demanda,
sob pena de violagio da parte final da Repercussdo Geral n® 793.

Tema 793: Os entes da federagio, em decorréncia da competéncia
comum, so solidariamente responsaveis nas demandas prestacionais
na area da saade, e diante dos critérios constitucionais de
descentralizagio e hierarquizacio, compete a autoridade judicial
direcionar_o_cumprimento conforme as regras de reparticio de

competéncias ¢ determinar o ressarcimento a quem_suportou o
dnus financeiro,

Nio obstante existam 3 instituigdes de salide, hoje em dia 99% dos
tratamentos dos SUS siio realizados no HSM, que faz 10 mil consultas por meés e
3 mil cirurgias oncoldgicas de alta complexidade por ano. Ele ¢ pago pela FMS
com recurso da Unido, utilizando tabelas de 2002, ou seja, bem defasadas.

ENUNCIADO N° 07- Sem prejuizo dos casos urgéntes, visando
respeitar as competéneias do Sistema Unico de Satde — SUS
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definidas em lei para o atendimento universal 4s demandas do setor
de sande, recomenda-se nas demandas contra o poder publico nas
quais se pleiteia dispensagio de medicamentos ou tratamentos para o
cancer, caso atendidos por médicos particulares, que 0s juizes
determinem a inclusfio no cadastro, ¢ acompanhamento e °
tratamento junto a uma unidade Centro de Assisténcia de Alta
Complexidade em Oncologia ~ CACON ou Unidade de
Assisténcia de alta Complexidade - UNACON.

ENUNCIADO N° 98 Na oncologia niio hd dispensagio fracionada de
medicamentos no tratamento, salvo excepcionalidade descrita em
relatério/laudo médico circunstanciado.

)

Ou seja, em uma demanda que envolve cancer, nio se recomenda que a
parte, que faz o acompanhamento integralmente particular, simplesmente pega um
medicamento, pois ndo se faz dispensagio fracionada de medicamento (enunciado
98), uma vez que 0 CACON realiza o tratamento inte'gral, através de consultas,
exames, quimioterapia, radioterapia, medicamentos.

¥ por isso que, nos casos de cincer, o CNJ recomenda simplesmente a
inclusdo da parte antora no CACON, pois & o local para fazer o tratamento integral
contra esta doenca.

O problema existe porque as pessoas fazem o tratamento no &mbito
particular e niio possuem recursos para custear novas tecnologias, carissimas, as
quais também nio sdo fornecidas pelo CACON. E ndo séo fornecidos, porque eles
ndo fazem parte dos protocolos (PCDTs) do Ministério da Satide, motivo pelo
qual a Uni3o ndo faz o financiamento deles.

A questdio, portanto, gira em {orno do fato de a Unido ndo custear os
medicamentos novos (e muito caros) relacionados ao cancer.

Agora, de maneira mais detalhada, confira-s¢ o funcionamento da Politica
Nacional de Preven¢io e Controle do Cancer:
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A Politica Nacional para a Prevengiio ¢ Controle do Cancer foi
instituida através da Portaria n® 2.439/2005 do Ministério da Saiude. Atualmente,

a matéria estd regida pela Portaria n° 874, de 16 de¢ maio de 2013, a qual
estabelece as diretrizes, organiza¢do ¢ responsabilidades da Rede de Atengio a
Saude das Pessoas com Céancer. Observe-se alguns dispositivos:

“Apt, 1° -Fica insiituida a Politica Nacional para a Prevengio e
Controle do Cancer na Rede de Atencio 4 Saude das Pessoas com
- Doengas Cronicas no dmbito do Sistema Unico de Saude (SUS).

Art. 2° - A Politica Nacional para a Prevengdo e Controle do Céncer

N tem como objetivo a redugio da mortalidade e da incapacidade
causadas por esta doenga e ainda a possibilidade de diminuir a
incidéncia de alguns tipos de céncer, bem como contribuir para a
melhoria da qualidade de vida dos usuarios com cdncer, por meio de
acbes de promogio, prevenglo, detecgio precoce, tratamento oportuno
¢ cuidados paliativos.

Art. 3° - A Politica Nacional para a Prevengio e Controle do Céncer é
organizada de maneira a possibilitar o provimento continuo de a¢des de
atenciio 4 satde da populagdo mediante a articulagio dos distintos
pontos de atengiio A satide, devidamente estruturados por sistermnas
de apoio, sistemas logisticos, regulaciio ¢ governanga da rede de
atengdo a satide em consonancia com a Portaria n® 4.279/GM/MS, de
30 de dezembro de 2010, e implementada de forma articulada entre o
Ministério da Satde e as Secretarias de Sande dos Estados, do Distrito
Federal e dos Municipios”.

No campo das responsabilidades, a Portaria n® 874/2013 estabelece,
como regra, o financiamento tripartite da Rede de Atengfio & Saide. O
financiamento, entfio, ¢ dividido entre as 3 (irés) esferas de governo, consoante
suas responsabilidades:

“Art. 21. Sdo responsabilidades do Ministério da Saide ¢ das
‘Secretarias de Saude dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios,
em seu ambito de atuagdo, além de outras que venham a ser pactuadas
pelas Comissdes Intergestores: :

()

V - garantir o financiamento tripartite para o cuidado integral das

pessoas com cincer, de acordo com suas responsabilidades” (sem
destaque no original).

O combate ao cancer ¢ efetuado em toda a Rede de Atengdo 4 Sadde,
através dos pontos de atendimento que buscam garantir a integridade do cuidado.
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As acdes e servigos de satide prestados pela rede de SUS devem estar integrados,
de forma a incrementar o desempenho do sistema, em termos de acesso, eficacia
clinica e otimizagdo dos gastos.

A rede esta estruturada em 7 (sete) componentes, previstos no art, 26
da Portaria MS n° 874/2013. S#o eles: '

I - Componente Atencio Bésica: abrange os cuidados primdrios para os
problemas mais comuns de satde; engloba agdes de promogéo da saude
com foco nos fatores de protegdo relativos ao céncer, tais como
alimentagio saudavel ¢ atividade fisica, e prevengdo de fatores de risco,
tais como agentes cancerigenos fisicos e quimicos presentes no
ambiente; implementa, ainda, agdes de diagnéstico precoce, por meio
da identificagio de sinais ¢ de sintomas suspeitos dos tipos de cinceres
passiveis desta acdo ¢ o encaminhamento das pessoas com resultados
alterados para pontos de atendimento especializados;

II - Componente Atencdo Domiciliar: instrumentaliza cuidadores e
familiares para o cuidado paliativo domiciliar; atua no intuito de
proporcionar qualidade de vida e dignidade para pacientes e familiares,
com todo o suporte e seguranga possivel; sendo necessério, encaminha
o8 pacientes para os pontos de atengio especializados em céncer;

I - Componente Atencio Especializada: ¢é composic por
ambulatérios de especialidades, hospitais gerais e hospitais
especializados habilitados para o tratamento do céncer ¢ o atendimento
as wrgdncias relacionadas as intercorréncias e 4 agudizagdo da doenca,
garantindo-se, dessa forma, a integralidade do cuidado no dmbito da
rede de atengdo & saide. Nesse componerite, destaca-se a atuagao dos
hospitais credenciados e hahilitados como Unidades de Assisténcia de
Alta_Complexidade em_Oncologia - UNACON(s) ¢ Centros de
Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia - CACON(s), onde

s8o oferecidos os tratamentos especializados de alta complexidade e
densidade tecnoldgica para as pessoas com cdnger,

IV — Componente Sistemas de Apoio: pontos de atendimento que
realizam exames complementares rtelativos ao  rastreamento,
diagnostico ¢ tratamento do cancer;

V - Componente Regulagio: responsével pela organizacdo do acesso as
acdes ¢ aos servigos especializados referentes ao cuidado das pessoas
com cancer, com atuagdo de forma integrada, com garantia da
transparéncia ¢ da equidade no acesso, independente da natureza
juridica dos estabelecimentos de satde;

VI - Componente Sistetnas Logisticos: viabiliza e implementa a

estrutura necessaria para a informatizagio dos pontos de atengdo &
saude por meio de recursos humanos, equipamentos, acesso i
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"internet", entre ouiras medidas; realiza, ainda, o transporte sanitario
eletivo para os usudrios com céncer, quando necessario;

VII - Componente Governanca: responsavel por pactuar os planos de
agiio regionais e tocais para a prevencio e controle do cancer; institui
mecanismos de regulacio do acesso para qualificar a demanda e a
assisténcia prestada, otimizando a organizagio da oferta ¢ promovendo
a equidade no acesso as agdes € aos servigos para o cuidado ao paciente
com céncer. B

Os componentes acima referidos sdo, em igual medida, importantes

para que sejam cumpridos os objetivos da Rede de Atengdo 4 Saude. Ademais,

tais componentes sfo custeados por recursos dos fundos nacionais, estaduais e

municipais de safide, seguindo a logica da Portaria n° 204/2007 do Ministério da

Satide, ou seja, distribuiciio equitativa dos custos, com base no principie da
igualdade material (quem pode mais. financia mais).

Tal como na politica publica de sanide em geral, os recursos federais
sio transferidos para Estados e Municipios através dos Blocos de
Financiamento, cada um deles vinculados 4 execugio de agdes especificas de
saide. Do mesmo modo, os recursos federais recebidos pelas Secretarias
Estaduais ¢ Municipais de Salide ndo podem ser remanejados de um bloco para
outro, sob pena de prejuizo ao funcionamento da propria rede de combate ao
céncer.

Dentre os campos da politica de aten¢iio em oncologia, destaca-se o
Componente da Atengiio Especializada, sobretudo a atuagdo dos hospitais
credenciados e habilitados como Unidades de Assisténcia de Alta

™ Complexidade em Oncologia - UNACON(s) ¢ Centros de Assisténcia de Alta
Complexidade em Oncologia - CACON(S).

Essas unidades Hospitalares estdo conceituadas na Portaria n® 741/2005,
da seguinte forma:

“ATt 19« (L)

§1° - Entende-se por Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade
em Oncologia (UNACON) o hospital que possua condicdes técnicas,
instalacBeés fisicas, equipamentos e tecursos humanos adequados a

prestacio de assisténcia especializada de alta_complexidade para o
dinenostico defimitivo e tratamento dos_cinceres mais prevalentes no

Brasil. Dstas unidades hospitalares, compostas pelos servigos
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discriminados no Art. 29, cujas Normas de Classificagio ¢
Credencigmento encontram-se no Anexo I desta Portaria, também
devem, sob regulacio do respective Gestor do SUS, guardar articulagao
e integragdo com a rede de saude local e regional ¢ disponibilizar, de
forma complementar e por decisdo do respectivo Gestor, consultas e
exames de média complexidade para o diagndstico diferencial do
cancer.

§2°¢ - Entende-se por Centro de Assisténcia de Alta Complexidade
em Oncologia {CACON) o_hospital que possua as condigdes técnicas,
instalacbes fisicas. equipamentos e recurgos humanos. adequados a
prestacio de assisténeia especializada de alta complexidade para o
diacnéstico definitivo e watamento de todos os tipos de céncer. Estes
centros hospitalares, compostos pelos servi¢os diseriminados no Art.
3°, cujas Normas de Classificacio e Credenciamento encontram-se no
Anexo I desta Portaria, também devem, sob regulagdo do respectivo
Gestor do SUS, guardar articulagio e integragdo com a rede de salide
local e regional e disponibilizar, de forma complementar e por decisio
do respectivo Gestor, consultas e exames de média complexidade para
o diagnostico diferencial do céncer”. '

As CACON(s) ¢ UNACON(s) sdo instituigdes credenciadas e
habilitadas para prestar servigo ao SUS, ficando responsaveis pelo atendimento
oncolégico de alta complexidade & populagiio brasileira.

Tais hospitais s3o credenciados pelas Secretarias Estaduais de Satde,
que, posteriormente, encaminham a documentagio para que o Ministério da Satide
realize a habilitagio dessas instituigdes, admitindo-as como prestadoras de
servicos ao SUS. As competéncias para credenciamento e habilitagio estdo
previstas nos arts, 22, VIII e 23, XIV da Portaria n® 874/2013:

“Art. 22. Ao Ministério da Saiide compete:
(... ‘
VIII - efetnar_a_habilitacdo dos estabelecimentos de saide que

realizam a atencio 3 satide das pessoas com céncer, de acordo com
critérios técnicos estabelecidos previamente de forma tripartite.

Art. 23. As Secretarias de Sande dos Estados compete:

(..) ' '

XTV - efetuar o cadastramento dos servigos de saiide sob sua gestio
ne sistema de informagiio Federal vigente para esse fim e que
realizam a atengdo 4 sadde das pessoas com céncer, de acordo com
critérios técnicos estabelecidos em portarias especificas do Ministério
da Sande”. (sem destaque no original).
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A Nota Técnican® 1.131/2012 da Secretaria de Atengio a Saide (orgho
do Ministério da Satde), cuja copia segue em anexo, explica pormencrizadamente
a forma de atuacdo das CACON(S) e UNACON(s). Cabe transcrever o segumte
trecho, litteris:

“(s hospitais habilitados como UNACON ou CACON - a grande
maioria hospitais gerais, de ensino ou nfio, ¢ ndo hospitais especializados
(ditos de “cincer™) — devem oferecer assisténcia especializada ¢ integral
ao doente de cAncer, atuando no seu diagnostico e tratamento. Essa
assisténcia abrange sete modalidades, que devem atuar integradamente:
diagnéstico, cirurgia, radioterapia, quimioterapia (oncologia clinica,
hematologia ¢ oncologia pedidtrica), medidas de suporte, reabilitagdo ¢
cuidados paliativos, sendo que a reabilitagio e os cuidados paliativos,
N para conforto e comodidade dos doentes, podem ser prestados em rede,
conforme a decisdo pactuada dos gestores estadual ¢ municipais”.

As unidades qualificadas como CACON(s) e UNACON(s) possuem
autonomia para prescrever, adquirir e aplicar os medicamentos antineoplasicos
necessarios para o tratamento do cAncer nos pacientes que atenderem. Todos os
procedimentos realizados por essas unidades s3o ressarcidos pelo SUS, com
recursos do Ministério da Satde, como sera a seguir demonstrado.

Estando a atividade das CACONs ¢ UNACONSs enquadlada no
Componente da Aten¢do Especializada, o financiamento ¢ ctisteado pelo
Ministério da Saide, com a utilizacdo dos recursos do Bloco da Atencio de
Média e Alta Complexidade Ambulatorial e Hospitalar, conforme previsto na
Portaria n° 204/2007 (ja citada acima). |

~ Nos termos do art. 13 da Portaria 204/2007, os recursos federais do -

c Bloco da Atencio de Média e Alta Complexidade Ambulatorial ¢ Hospitalar s&o
constituidos por dois componentes: a) Componente Limite Financeiro da Media
e Alta Complexidade Ambulatorial e Hospitalar — MAC (conhecido como Teto
MAC); e b) Componente Fundo de Ag¢des Estratégicas e Compensagio - FAEC.

O Limite Global do MAC (Teto MAC[1]) consiste nos recursos federais
que sdo repassados, més ¢ més, aos Estados ¢ Municipios para pagamento dos
procedimentos ambulatoriais e hospitalares de média ¢ alta complexidade. O Teto
Mac estd definido no art. 14 da Portaria MS n® 204/2007:

“Art, 14. O Componente Limite Financeiro da Média e Alta
Complexidade Ambulatorial e Hospitalar — MAC dos Estados, do
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Distrito Federal ¢ dos Municipios sera destinado ao financiamento de
agbes de média e alta complexidade em saide e de mcennvos
transferidos mensalmente.

()

§2° - Os recursos federais de que trata este artigo serdo transferidos do
Fundo Nacicnal de Saide aos Fundos de Saude dos Estados, do Distrito
Federal ¢ dos Municipios, conforme a Programacdo Pactuada e
Integrada, publicada em ato normativo especitico”.

De outro lado, 0 Componente FAEC (Fundo de Agdes Estratégicas e
Compensacio) consiste no conjunto de recursos repassados “extra teto” a Estados
¢ Municipios para a¢bes emergenciais especificas ou programas pontuais, tais
~ como a realizag3o de transplantes. E o que se observa do art. 16 da Portaria MS
N n® 204/2007:

“Art. 16. O Componente Fundo de Agdes Estratégicas e Competisa¢ao
— FAEC, considerando o disposto no artigo 15, serd composto pelos
recursos destinados ao financiamento dos seguintes itens:

I - procedimentos regulados pela Central Nacional de Regulagio da
Alta Complexidade - CNRAC;

II - tlansplantes ¢ procedimentos vinculados;

Il - acdes estratégicas ou emergenciais, de cardter tempordario, €
implementadas com prazo pré-definido; e

IV - novos procedimentos, nio relacionados aos constantes da tabela
vigente ou que ndo possuam pardmetros para permitir a definigio de
limite de financiamento, por um periodo de seis meses, com vistas a
permitir a formagdo de série histérica necessaria 4 sua agregagio ao
Componente Limite Financeiro da Atengdo de Média e Alta
Complexidade Ambulatorial e Hospitalar — MAC™.

O art. 15 da Portaria n® 204/2007 prevé, ainda, que os procedimentos
de média e alta complexidade que estiverem sendo financiados pelo FAEC serdo
gradativamente incorporados ao Teto MAC, conforme cronogramas ¢ Critérios
técnicos{2].

Os p' roce_dime_ntos de alta complexidade realizados pelas unidades
credenciadas e habilitadas como CACON(s) ¢ UNACON(s) sao custeados

pelos recursos federais do Teto MAC. As Secretarias Estaduais ¢ Mumcipms de
Satde atuam, basicamente, como agentes intermedidrios: recebem 0s recursos
federais do Teto MAC ¢ repassam 4s CACON(s) e UNACON(s), apods analisarem
a documentacao anexada a cada pedido de ressarcimento de procedimento de alta

_ con1plex1dade Os pregos de cada procedimento estdo fixados em tabelamento
claborado pelo proprio Ministério da Satde. '
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Para viabilizar o desempenho de suas atividades, o SUS dispde de 2
(dois) sistemas de informagdo: o Sistema de Informagdes Ambulatoriais —
SIA e o Sistema de Informaces Hospitalares — SIH. Tais sistemas permitem a
catalogagdo e o regisiro dos atendimentos realizados em toda a Rede de Atengido
a Saunde. ' i

Quando uma CACON ou UNACON presta um atendimento hospitalar
de alta complexidade, ela preenche um formulario chamado Auterizacdio de
Internacfio Hospitalar (AIH). £ esse 0 documento que deve ser apresentado 3
Secretaria Estadual ou Municipal de Satude para anélise e posterior inclusdo no
Sistema de Informacdes Hospitalares -SIH, para que o custo do atendimento s¢ja

N ressarcido pelo SUS (com o uso dos recursos federais do Teto MAC).

Quando uma CACON ou UNACON realiza um procedimento de alta
complexidade (estando o paciente internado ou nfo), ela preenche outro
formuldrio especifico, chamado Autorizacde de Procedimento de Alta
Complexidade (APAC). Tal instrumento foi previsto na Portaria MS n°
2.043/1996 e regulamentado inicialmente pela Portaria MS n° 3.536/1998,

Apés receber a APAC, a Secretaria Estadual ou Municipal de Sande
langa as informagdes no Sistema de Informagdes Ambulatoriais - SIA, para que

o _custo_do procedimento seja ressarcido pelo SUS (com o nso dos recursos
federais do Teto MAC). '

No Parecer n° 801/2012 (apoiado na Nota Técnica n°® 1.131/2012),
elaborado no intuito de divulgar o funcionamento ¢ o regramento juridico da
Politica Nacional de Atengio Oncologica, a propria Advocacia Geral da Unifo
esclarece que 08 recursos para o combate terap&utice ao ciincer séio de origem

federal, sendo transferidos ags Fstados ¢ Municipios através de Teto MAC,
para posterior repasse aos prestadores d de servico (CACONs ¢ UNACONSs).

mediante a sistematica das Autorizacdes de Internacio Hosmtalar {AIHs) e
Autorizacies de Procedimento de Alta Complexidade (APACs).

Os recursos federais recebidos_por Estados ¢ Municipios sdo
utilizades para ressarcimento de AIHs e APACs. Néo podem os recursos ser

empregados em outras agdes. Estados e Municipios niio tém liberdade para uso
dessas verbas
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- A qualificagio das Secretarias Estaduais e Municipais de Satde como
agentes intermediarios (meramente repassadores de recursos) se infere também
da previsdo contida no art. 37, inciso II da Portaria MS n° 204/2007, segundo a
qual haverd suspensdo das transferéncias do Teto MAC caso as Secretarias
Estaduais e Municipais de Saiude deixem de repassar 08 valores para 0s
prestadores de servigo. Confira-se:

“Art. 37. As transferéncias fundo a fundo do Ministéric da Saiide para

os Estados, Distrito Federal ¢ os Municipios serdo suspensas nas

seguintes situagdes: o

(.)

Il - referentes ao bloco da Atencdo de Média ¢ Alta Complexidade

Ambulatorial e Hospitalar, guando do nfo-pagamento aos prestadores

j ' de servigos piiblicos ou privados, hospitalares ¢ ambulatoriais, até o
quinto dia Gtil, apos o Ministério da Satde creditar na conta bancéria
do Fundo Estadual/Distrito Federal/Municipal de Satide ¢
disponibilizar os arquivos de processamento do SIH/SUS, no BBS/MS,
excetuando-se as situagdes excepcionais devidamente justificadas™.

Em resumo: os procedimentos de alta complexidade em oncologia
prestados pela rede credenciada e habilitada do SUS sdo custeados por recursos
federais. Inexiste _previsiio legal obrigando os Estados e Municipios a
financiarem, com recursos préprios, tais procedimentos. Os Estados e
Municipios utilizam recursos proprios para manterem o servico administrativo de
credenciamento/descredenciamento das ‘CACONs ¢ UNACONSs, assim como
para prestagio de atendimento na rede basica. '

Os procedimentos de alta complexidade, incluindo-se aqui ©
financiamento do tratamento terapéutico aos pacientes com céncer, sdo de
responsabilidade da Unido, conforme divisdo de encargos estabelecida na Portaria
MS n° 874/2013. '

A responsabilidade da Unido é proporcional & sua capacidade financeira
¢ a0 seu papel de entidade estruturadora ¢ implementadora da Potitica Nacional
de Combate ao Cancer, nos termos do art. 30 da aludida Portaria.

Conforme j4 relatado, o SUS financia o tratamento especializado do
. cAncer como um todo, isto é, tratamento cirlirgico, radioterapia, quimioterapia,
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iodoterapia e transplantes. Os estabelecimentos de satide que prestam o
atendimento sio ressarcidos mediante ATH e APAC. -

No tocanie aos medicamentos oncologicos (antineoplasicos), as normas
do Ministério da Saude estabelecem que as férmulas para tratamento do céncer
(inclusive aquelas de uso via oral) devem ser fornecidas pelas unidades de satde
credenciadas e habilitadas no SUS para atendimento a este tipo de doenga. As
CACONs ¢ UNACONs compram os medicamentos cOm Iecursos proprios ¢
fornecem ou aplicam nos pacientes. Em seguida, sdo ressarcidas pelo SUS
mediante a sisteméatica das Autoriza¢des de Procedimentos de Alta Complexidade
(APACs).

Quando o medicamento & para uso oncolégico, o fornecimento nao se
da por meio dos Componentes da Assisténcia Farmacéutica do SUS, como, por
exemplo, os componentes basico, estratégico e especializado. No caso das
formulas  oncolégicas (o _gue inclui _guimioterapicos, hormonioterdpicos.

medicamentos para efeitos colaterais etc.), as préprias instituicdes hospitalares
sio responsaveis pela aquisicio e dispensacdo.

Na Nota Técnica n° 1.131/2012, o Ministério da Satade explica os
motivos pelos quais ndo hi. no 4mbito do SUS, o fernecimento de medicamentos
em_lista para o tratamento do céncer. Dentre os motivos, destacam-se os
seguinies: poliquimioterapia (uso associado de vérios quimioterapicos em doses
¢ combinagdes variadas para uma mesma finalidade terapéutica ou nédo);
existéncia de diferentes esqueinas terapéuticos para um mesmo tumor ou situagao
tumoral; uso por dose, e ndo por unidade de apresentagéo dos quimioterdpicos;
compartilhamento de doses de um mesmo medicamento entre diversos doentes;
fornecimento ¢ admlmstrac;ao imediatos pelo prestador, dentre outros.

Pela sisteméatica do SUS, as CACONS e UNACONs 1dent1ﬁcam as’
necessidades dos pacientes, compram 0s medicamentos, aplicam os esquemas
terapéuticos, seguindo as normas padronizadas pelo Ministério da Saide e, na
sequéncia, solicitam o ressarcimento atr avés das Autorizacdes de Procedlmemos
de Alta Complexidade (APACs). No valor pago para cada APAC estdo incluidos
a remuneragio dos profissionais que prestaram ‘atendimento, o importe dos
materiais utilizados e também o ressarcimento pelo medicamento utilizado no
paciente, dentre outros servigos. '
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A titulo de ilustracdo, cabe transcrever alguns dispositivos da Portaria
MS n° 346/2008, a qual regula o ressarcimento dos servigos de quimioterapia
prestados pelos estabelecimentos credenciados do SUS. Veja-se:

“PORTARIA. N° 346, DE 23 DE JUNHO DE 20080 Secretario de
Atengdio a Sande, no uso de suas atribuig8es, (...), resolve:

Art.1® -Manter os formuldrios/insirumentos do  sub-sistema
de Autorizacio de Procedimentos de Alto Custo do Sistema de
Informagdes Ambulatoriais - APAC-SIA na sistemdtica de autorizagio,
informacio ¢ faturamento dos procedimentos de radioterapia. e de
guirnioterapia.

~ Art, 28 - O valor dos procedimentos de quimioterapia ¢ mensale
inclui os itens abaixo relacionados, das aplicacdes, fases e ciclos que se

repitam dentro de um imesimo més, para os respectivos tumores:

(.

1 - Consulta médica;

111 - Medicamentos anti-tumorais (antineoplisicos);

IV - Medicamentos utilizados em. concomiténcia & quimioterapia:

antieméticos  (antidopaminérgicos, bromoprida, anti-histaminicos,

corticdides e antagonistas do receptor HT3), analgésicos,

antiinflamatérios, diuréticos, antagonistas dos recuptores H2 ¢ outros;

V - Solucdes em geral (soros ghcosado ¢ fisiolégico, ringer, eletrdlitos

€ outros);

VI - Material em geral (eqmpos luvas, escalpes, seringas, agulhas,

dispositivos de micr ogotcjamento mascaras, aventais ¢ outros);

VII - Impressos;

VI - Capela de fluxo laminar;

IX - Limpeza e manutengdo do servigo.

Pardgrafo Gnico - A antibioticoprofilaxia ¢ a quimioterapia intra-tecal
estio incluidas no valor dos procedimentos correspondentes as
N Jjeucemias agudas {(de adultos, criancas e adolescentes) e aos outros
- tumores de criancas ¢ adolescentes, como integrantes dos esquemas
terapduticos que, obrigatoriamente, as pressupdem”’.

Como se vé, no pagamento da APAC esto incluidas a consulta medica,
o atendimento, o material utilizado ¢ os medicamentos anti-tumorais
(antineoplisicos), além de ouiras despesas efetuadas pelas CACONs e
UNACONS.

Parte da jurisprudéncia reconhece que o fornecimento de medicamentos
antineoplasicos requer iratamento especifico, ndo se enquadrando na Assisténcia
Farmacéutica do SUS. E o que se v&, por exemplo, no julgado abaixo:
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“ADMINISTRATIVO FORNECIMENTO DE MEDICAMENTO.
ASSISTENCIA. 'RITUXIMAB'. CENTRO DE ALTA
COMPLEXIDADE EM ONCOLOGIA — CACON. 1. Nio & énus do
Tudiciario administrar o SUS, nem se pode, sem conhecimento exato
sobre as reais condigdes dos enfermos, conferir prioridades que s6 virdo
em detrimento daqueles pacientes do SUS que ja aguardam ou ja
recebem a medicagio e ndo poderdo interromper tratamento. 2. O
Supremo Tribunal Federal e o Superior Tribunal de Justi¢a, tem se
fundado no critério da hipossuficiéncia do paciente para a concesso do
beneficio, tratando-se de pacienie hipossuficiente, ¢ obrigagdo do
Estado o fornecimento da medicagiio necessdria ao tratamento. 3. A
Politica Nacional de Medicamentos & Assisiéncia Farmacéutica ¢ parte -
integrante da Politica Nacional de Satide. Possui a finalidade de garantir
a todos o acesso a0s medicamentos necessérios, seja interferindo em
pregos ou fornecendo gratuitamente de acordo com as necessidades.4.
I Concretizando a dispensagio de medicamentos 2 populagio, o
Ministétio da Satde classifica como Basicos aqueles referentes as
acdes de assisténcia farmacéutica na atengio basica em saide ¢ para
agravos e programas de saude especificos, inseridos na rede de
cuidados da atengdio bdsica, sendo de responsabilidade dos trés gestores
do SUS.5. Os Estratégicos sio aqueles utilizados para o tratamento de
doengas endémicas que possuam impacto sdcio-econdmico, Sio
medicamentos com aquisigio pelo Ministério da Saude e
armazenamento e distribuigdo pelos Municipios.6. J& o Programa de
Medicamentos de Dispensacdo FExcepcional tem  por objeto o
tratamento de doencas especificas-que atingem um nimerorestrito de
pacientes. Trata-se de medicamentos com  custo ¢levado, com
fornecimento dependente de aprovagiio especifica das Secretarias
Estaduais de Saade. Os recursos para a aquisi¢do dos medicamentos
excepcionais sdo oriundos do Ministério da Saude, bem como das
Secretarias - Estaduais. de Salide, também responsiveis pela
programagdo, aquisicio e dispensagfio. 7.0 funcionamento da
assisténcia oncolbgica possui sistemédtica propria. Os medicamentos
de tratamento do cAncer sio formecidos pelos Centros de Alta
) Complexidade em Ongcologia - CACON, cabendo a0 Ministério da
: Saiide o_repasse des recursos para o custeio dos procedimentos.
Nio se enguadram tais medicamentos, assim, pos programas de
dispensacfio de medicamentos bésicos, estratégicos.ou excepeionais,

sendo fornecideos diretamente pelo estabelecimento de saiude. 8. A
parte autora pleitcou o fornecimento do medicamento Rituximabe para

tratamento de cancer. Todavia, a prova dos autos indica que, nio
obstante a requerente esteja cfetuando fratamento no UNACON
Hospital Tereza Ramos, o firmaco ora pleiteado ndo foi indicade em
seu ambito ou por profissional vinculado a Instituicde. E mesmo o
médico, aparentemente, particular, que receitou o firmaco 2
demandante, ndo consignou que a indicagdo seja indispensdvel para o
tratamento do caso especifico da recorrida. 9. O fratamento do cincer
tem _sistematica propria: aes CACONSs ¢ congéneres cabe prestar
toda a assisténcia aos doentes, mediante - ressarcimento do
Ministério da Saade, sendo_que os medicamentos antineoplisices
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devem ser Indicados por médico da mesma instituicio, s6 podendo
ser_aleancados no fmbito desta e aos pacientes que efetuam
tratamento no local. 10. Assim sendo, nio hd como, no caso concreto,
40 Menos sem prévia instrugdo processual, obrigar os Entes Federados
a custearen o tratamento solicitado pela parte agravada, uma vez que
ndo foi respcitada a sistematica piblica de atengdio ao cincer, o que faz
exsurgit a relevincia do pleito recursal,
(TRF 4* Regido, AG n° 5000879-84.2011. 404.0000, D. E. 10.04:201 1)
{sem destaque no original}.

Nessa conjuntura, conclui-se que a Uniilo nio.repassa recursos para

o _Estado adquirir ¢ fornecer medicamentos oncolégicos. O que a Unido faz,

na condicdo de entidade responsdvel pela estruturagio e implementagio da

Politica Nacional de Atencio em Oncologia, é transferir recursos para que a FMS-

Teresina promova o ressarcimento do custo dos atendimentos presiados pelos
CACONs e UNACONS.

Muitas vezes, os pacientes ndo se confentam com os procedimentos
terapéuticos realizados pelos CACONs e UNACONS ¢ optam por ajuizar agdes
solicitando o fornecimento de outros medicamentos, geralmente de altissimo
custo, os quais nfo sdo disponibilizados pelos CACONs ¢ UNACONs. Em tais
demandas, os pacientes buscam tratamentos complementares e medicamentos
diversos dagueles empregados pelos CACONs e UNACON:E.

Nesse panorama, ¢ cada vez mais frequente o ajuizamento de agdes
judiciais onde os Autores solicitam que o Estado do Piauf adquira e fornega,
sozinho, medicamentos classificados como oncologicos. '

™ Contudo, no__caso dos medicamentos oncologicos, as normas

internas do SUS imputam 3 Unido, isoladamente, a obrigacio de
financiamento e custeio. A FMS-TERESINA ocupa o papel de intermediadora,

repassando 0§ recursos federais para as CACONs ¢ UNACONSs. Nio possuem,
em verdade, liberdade para gerir os recursos; limitam-se a retirar do conjunto das
verbas federais os valores pertinentes as APACs e AlHs expedidas pelas
CACONs e UNACONSs.

No momento em que o Poder Judicirio condena o Estado a fornecer
diretamente, ele terd que adquirir os medicamentos oncolbgicos com recursos
proprios, o que desvirtua totalmente as bases financeiras do Sistema. Unico de
Satde, mormente diante do alto custo das formulas para tratamento oncologico.
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As normas internas do SUS estabelecem que os recursos financeiros e
orcamentdrios dos Estados e Municipios sejam empregados no desempenho da
fungéo de credenciamento/descredenciamento das CACONs e UNACONS, bem
como em agdes especificas outras, distintas do financiamento de tratamento
oncoldgico, cuja responsabilidade pertence & Unifio. Acerca da responsabilidade
da Unidio, importa observar o julgado abaixo, verbis:

“MANDADO DE SEGURANCA - MEDICAMENTO PARA
TRATAMENTO - ONCOLOGICO - FORNECIMENTO -
RESPONSABILIDADE DA UNIAQ. - Embora o sistema de satide seja
unificado, ha distribuigiio de competéncias entre as diversas esferas de
entes publicos envolvidos, conforme a Politica Nacional de
Medicamentos ¢ Assisténcia Farmacéutica, aprovada ¢ regulamentada
pelas Portarias GM/MS 3916/98 e 176/99, do Ministério da Saude. - A
Portaria GM/MS n° 2.439. de 8 de dezembro de 2005, estabelece ser
da competéncia da Unifio_o_financiamente do tratamento do
cincer”

(TJ—MG AC: 10145120012607002 MG , Relator: Alyrio Ramos, Data
de Julgamento: 08/08/2013, Camaras Civeis / 8 CAMARA CIVEL,
Data de Publicagdo: 19/08/2013) (sem destague no original),
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AO JUIZO FEDERAL -

O ESTADO DO PIAUI, pessoa juridica de direito publico interno, representado em juizo por
seus procuradares (conforme os artigos 132, da Constituigao da Republica; 150 da Constituicéo
do Estado do Piaui; 75, ll, do Cadigo de Processo Civil e 20 da Lei Complementar Estadual n.
56/2005), com endereco para comunicagdes processuais na Avenida Senador Aréa Ledo, n.
1650, Joquei, Teresina (Pl), vem, perante V.Exa., atraves do Procurador do Estado in fine
assinado, com base no artigo 1022, do Cédigo de Processo Civil de 2015, interpor EMBARG(CS
DE DECLARAGCAO consoante os fundamentos a seguir expostos. o

1. INICIALMENTE

A parte autora, portadora de LEUCEMIA MIELOIDE CRONICA, requer o fornecimento da
medicagdo DASATINIBE, incorporada ao SUS, diante da negativa do fornecimento pelo
Hospital Sio Marcos (CACON), onde realiza o tratamento.

Exceléncia, a petigdo inicial & clara acerca da responsabilidade do Hospital Sdo0 Marcos
em fornecer a medicagdo, tendo em vista que se trata de medicamento constante do PCDT da
doenca, conforme Portaria n° 04/2021/MS (ID 1389311780).

Os hospitais credenciados pelo SUS e habilitagos em Oncologia, como & o caso do
Hospital Sao Marcos, s&o os responsaveis pelo fornecimento de medicamentos oncologicos gue
eles, livremente, adquirem e fornecem, cabendo-lhes codificar e registrar conforme o respectivo
procedimento. Ou seja, é responsabilidade do hospital (CACON) o financiamento do
tratamento. Apds, ele faz o registro da APAC e é remunerado com recurso federal.

Percebe-se que o Estado do Piaui niio tem qualquer competéncia para atender ao
tratamento da autora! Mais uma vez, repete-se, o CACON (Hospital Sdo Marcos) faz o
tratamento oncolbgico completo e depois é remunerado com recurso federal.

Portanto, a inclus&o do Estado do Piaui na demanda é um equivoco! E sua oneragao com
™ um medicamento de alto custo é um erro ainda maior que desestrutura todo o SUS e prejudica a
populagéo de maneira geral, pois o Estado vai deixar de cumprir sua competéncia para
financiar um medicamento cujo custelo é federal e a execugéo é realizada pelo Hospital

Sido Marcos.

Dessa forma, o cumprimento da obrigagdo deve ser direcionado ao Hospital S&o Marcos e
a Unido, sob pena de violagéo da parte final da Repercusséo Geral n° 793. '

2. OMISSAO SOBRE A PARTE FINAL DA TESE DE REPERCUSSAO GERAL N°
793 :

A liminar omitiu-s
decorre a ida
Justica Fedaral,

e sobre a parte final da Tese

de Repercusséo Geral n® 793, da
d figso da P

qual
mand mes

)ara a

el

Tema 793: Os entes da federacdo, em decorréncia da competéncia comum,
sdo solidariamente responsaveis nas demandas prestacionais na area da
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salde, e diante dos ciiterios constitucienais de descentralizagdo e
hierarquizagéo, compete & autoridade judicial direcionar o cumprimento
conforme as regras de reparticdco de competéncias e determinar o
ressarcimento a quem suportou o énus financeiro.

Em consonancia com a referida norma juridica estéo os enunciados 08 e 60 da Jornada de
Direito da Satide do Conselho Nacional de Justica:

ENUNCIADO N° 08 Nas apreciagdes judiciais sobre agbes e serwgos de
saude devem ser observadas as regras administrativas de repartico de
competéncia entre os entes federados.

ENUNCIADO N° 60 A responsabilidade solidaria dos entes da Federacgéo
ndo impede que o Jufzo, ac deferir medida liminar ou definitiva, direcione
inicialmente o seu cumprimento a um determinado ente, conforme as regras
administrativas de reparticdo de competéncias, sem prejuizo do
redirecionamento em caso de descumprimento. '

E o que elas revelam? Que o SUS possui regras de reparti¢io de competéncias, a fim
de racionalizar o sistema, evitando, principalmente, duplicidade. E mais, a divisdo de
atribuicdes deve ser necessariamente observada.

O Voto vencedor do Ministro Edson Fachin no RE 855178 ED, processo em que foi
fixada a tese n° 793, deixa clara a necessidade de participagéo da Unido em demandas de
medicamentos ou tratamentos n&o padronizados no SUS. Ele sintetizou, de maneira brilhante, as
diretrizes que devem ser observadas pelos magistrados:

i) A obrigagao a que se relac:ona a reconhecida responsabllldade solidaria ¢ a
decorrente da competéncia material comum prevista no artigo 23, I, CF, de prestar
satde, em sentido lato, ou seja: de promover, em seu ambito de atuacdo, as agbes
sanitarias que lhe forem destinadas, por meio de critérios de hlerarqmzagao e
descentralizagio (arts. 196 e ss. CF);

i) Afirmar que “o polo passivo pode ser-composto por qualquer um deles (entes),
isoladamente ou conjuntamente” significa que o usuario, nos termos da Constituigdo
(arts. 196 e ss.) e da legislagéo pertinente (sobretudo a lei organica do SUS n.
8.080/90) tem direito a uma prestagéo solidaria, nada obstante cada ente tenha
o dever de responder por prestagoes especificas;

iii} Ainda gue as normas de regéncia (L.ei 8.080/90 e alteracoes, Decreto 7.508/11, e
as pactuagdes realizadas na Comisséo Intergestores Tripartite) imputem
expressamente a determinado ente a responsabilidade principal (de financiar a
" aquisi¢do) pela prestagédo pleiteada, e licito a parte incluir outro ente no polo
passivo, como responsavel pela obrigacédo, para ampliar sua garantia, como
decorréncia da adogao da tese da solidariedade pelo dever geral de prestar saude;

iv) Se o ente legalmente responsavel pele financiamento da obrigacio
principal nio compuser o polo passivo da relagéo juridico-processual,
compete a autoridade judicial direcionar o cumprimento conforme as regras de
reparticio de competéncias e determinar o ressarcimento a quem suportou o
énus financeiro, sem prejuizo do redirecionamento -em caso de
descumprimento;
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v) Se a pretenséo veicular pedido de tratamento, procedimento, material ou
medicamento ndo incluido nas politicas publicas (em todas as suas hipoteses), a
Unido necessariamente compora o polo passivo, considerando que o Ministério da
Saude detém competéncia para a incorporacgéo, exclusao ou alteragéo de novos
medicamentos, produtos, procedimentos, bem como constituicao ou a alteragéo de
protocalo clinico ou de diretriz terapéutica {art. 19-Q, Lei 8.080/90), de modo que
recai sobre ela o dever de indicar 0 motivo da nao padronizagéo e eventualmente
iniciar o procedimento de anélise dé incluséo, nos termos da fundamentagéo;

Para finalizar, confira-se precedentes do TRF-4.

EMENTA: AGRAVO DE INSTRUMENTO. FORNECIMENTO DE MEDICAMENTO

N oncolagico. RESPONSABILIDADE SOLIDARIA DOS ENTES FEDERADOS. 1.0
Plenario do STF em 22-5-2019 reiterou sua jurisprudéncia no sentido de gue os
entes federados t&m responsabilidade solidaria no fornecimento de medicamentos e
tratamentos de saude. 2. A sistemadtica de ressarcimento do tratamento contra o
cAncer é bastante peculiar. O financiamento dos medicamentos oncoldgicos nao se
d4 de acordo com os componentes da assisténcia farmacéutica, mas sim pela
incluséo do seu valor nos procedimentos quimioterapicos indicados para uma
determinada situagao tumoral, por. meio das APACs-Oncologia (Autorizagéo para
Procedimento de alta Complexidade).O custeio das APACs ¢ federal. 3. Desta feita,
hos casos em que se discute fornecimento de tratamento oncolégico, cabe &
Unido a responsabilidade pelo_cumprimento da medida, bem assim o
ressarcimento na eventualidade deste ter sido anteriormente imputado a Ente
Publico diverso, sem prejuizo_do redirecionamento em_caso de
descumprimento. (TRF4, AG 5017513-43.2020.4.04.0000, TURMA REGIONAL
SUPLEMENTAR DO PR, Relator FERNANDO QUADROS DA SILVA, juntado aos
autos em 12/06/2020)

-~ EMENTA: AGRAVO DE INSTRUMENTO. FORNECIMENTO DE MEDICAMENTOS.
: RESPONSABILIDADE SOLIDARIA DOS ENTES FEDERADOS. TRATAMENTOS
DE ALTO CUSTO. RESPONSABILIDADE FINANCEIRA DA UNIAO. 1, O Plenario
do STF em 22.05.2019 reiterou sua jurisprudéncia no sentido de que o0s entes
federados tém responsabilidade solidaria no fornecimento de medicamentos e
tratamentos de saude, fixando a seguinte tese de repercusséo gerai (RE 855.178,
Tema 793): "Os entes da federagso, em decorréncia da competéncia comum, sao
solidariamente responsaveis nas demandas prestacionais na area da salde e,
diante dos critérios constitucionais de descentralizagdo e hierarquizagéo, compete a
autoridade judicial direcionar o cumprimento conforme as regras de reparlicdo de
competéncias e determinar o ressarcimento a guem suportou o énus financeiro." 2.
Assim, deve ser reconhecido que a Unido é a responsavel financeira pelo
custeio de tratamentos de alto custo, nada obstante o medicamento e o
servigo médico sejam exigivels solidariamente contra os entes federados réus.
(TRF4, AG 5033770-80.2019.4.04.0000, TURMA REGIONAL SUPLEMENTAR DO
PR, Relator MARCIO ANTONIO ROCHA, juntado aos autos em 18/11/2018}
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3. CONCLUSAO
Diante do exposto, o Estado do PiaLn’ requér a _probedéncia dos embargos para sanar as

omissdes acima expostas.

Nesses termas, pede deferimento.

LUIS FERNANDO RAMO'S' RIBEIRO GONGCALVES
Procurador do Estado
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Ciente da medida liminar
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SUETIOLA FEIDERAL

SECAQ JUDICIARIA DO PIAUI

PROCESS0:1037122-24.2022.4.01.4000

CERTIDAO

Certifico que em cumprimento ao Mandado de Citagao e
Intimagdo, extraido dos autos do processo em epigrafe, e em
razdo das medidas de prevengéo de contengdo da COVID-19,
encaminhei mensagem para o enderego eletrdnico da Advocacia
da Uni&o do Piaui, dando-lhes conhecimento do mandado e
anexos. Certifico, por fim, que no dia 21/11/2022 o Dr. Marcio
André Sales de Carvalho Oliveira, Procurador-Chefe da
Procuradoria da Unido do Piaui, acusou o recebimento da
mensagem, ficando o mesmo intimado do inteiro teor do
presente mandado. O referido é verdade e dou fe.

~ Teresina (P!), 06/12/2022 .

ALLYNE FERREIRA LIMA

Oficial de Justiga-Avaliador Federal
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RES: Mandado de Citacao e Intimagdo URGENTE processo n°®
1037122-24.2022.4.01.4000

PU/PI - Procuradoria da Unido na Piaui <pu.pi@agu.gov.br>
Seg, 21/11/2022 09:25

Para: Allyne Ferreira Lima Moreira <allyne lima@trf1jus.or>
Confirma o recebimento,

Att.,

Marcio Andiré 8. de C. Oliveira

Advogado da Unido

Procutador-Chefe da Procuradoeria da Unifio no Piauf
(86) 3218-0002 / marciooliveiza@acu.zov.by

1 aINOHLES A RIS Sl iR s

De: Allyne Ferreira Lima Moreira <allyne.ima@trfl.jus.br>

Enviada em: sexta-feira, 18 de novembro de 2022 22:50

Para: Mdrcio André Sales de Carvalho Oliveira <marcio.oliveira@agu.gov.br>; PU/PI - Procuradoria da
Unido no Piaul <pu.pi@agu.gov.br> '

Assunto: Mandada de Citacio e Intimagio URGENTE processo n@ 1037122-24.2022.4.01.4000

Prezado Sr. Dr. Advogado da Unido do Estado do Piaui,

Verho ,por meio deste, encaminhar, para conhecimento e cumprimento, Mandado de
Citacao e Intimacdo e Anexo, referentes ao processo n® 1037122-24.2022.4.01.4000 .

Solicito acusar recebimento apds a leitura da presente mensagem.

Atenciosamente,

Allyne Ferreira Lima Moreira

Oficiala de Justica Avaliadora Federal

Esta mensagem e seus anexos s#o destinados exclusivamente aa(s) seu(s) destinatariols) e podem conier
informacBes confidenciais e/ou legalmente privilegiadas. A divulgacio, distribui¢dn, reprodugio ou
qualquer forma de uso ndc autorizado de tais informac@es sdo proibidas e podem ser ilegais, sujeitando-se
o responsavel as penalidades cabiveis. O remetente utiliza o correio eletrdnico no exercicio do seu trabalho
ou em razdo dele, eximindo o Tribunal de qualguer responsabilidade por utilizacdio indevida. Caso nao seja
o destinatario desta mensagem, solicitamos a gentileza de notificar o remetente e elimina-la

imediatamente

06/12/2022 16:13
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SEGUE MANIFESTACAO EM ANEXO
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AO JUIZO DA 22 VARA FEDERAL CIVIL D4 5{PI
PROCESSO N.2 1037122-24.2022.4.01.4000

CLAUDIANA PEREIRA DE MENESES, ja qualificada nos autos, vem

através de seu advogado, e conforme determinado em deciséo liminar em id.

1400390766, informar que, mesmo a Unido e Estado do Piauf, terem sido
devidamente intimados da r. decisdo liminar, conforme demonstrado abaixo,
bem como certidic constante nos autos de id. 1423155281, ndo houve
nenhum cumprimento por parte dos intimados.
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Importante salientar que a parte autora, continua necessitando com
muita urgéncia da medicago, pelos motivos ja expostos na inicial.

Teresina(P]), 15 de Dezembro de 2022,

Rychardson Meneses Pimentel
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