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RESUMO

Este estudo teve por objetivo analisar as demandas prestacionais na area da salde
acompanhadas pelo Ministério Publico Estadual (MPE) no municipio de Barreiras-BA, entre
janeiro de 2018 e dezembro de 2022, a fim de discutir a atuacdo do MPE na resolucdo destes
conflitos. Aplicou-se, para tanto, metodologia de anélise qualitativa, descritiva e retrospectiva,
com base em anéalise documental. Os dados foram obtidos a partir da relacdo de processos
judiciais e extrajudiciais enviada pela 8 Promotoria de Justica de Barreiras-BA, que possui
atribuicdo nas demandas de satide do municipio estudado, seguida pela consulta da integra dos
autos no site do Tribunal de Justica da Bahia (TJBA) e do Sistema Integrado de Dados,
Estatistica e Atuacdo (IDEA). Foram analisados 15 autos eletrénicos, dos quais 27% (4)
correspondiam a processos judiciais e 73% (11) eram procedimentos extrajudiciais. Sobre a
forma de atuacao, identificou-se que o MPE se utiliza de diferentes instrumentos extrajudiciais
para monitorar, acompanhar e fiscalizar politicas sociais de saude no municipio. Destacam-se,
nesse sentido, o envio de oficios com solicitacdes de esclarecimentos e documentos, por parte
de gestores e unidades de saude. Concluiu-se que a atuacdo do MPE ocorre de forma
proeminente no ambito extrajudicial, onde busca estabelecer um dialogo com os 06rgaos
responsaveis pela gestdo da saide no municipio, evidenciando a busca por solucfes e medidas
preventivas para enfrentar os desafios relacionados a salide, ao invés de recorrer exclusivamente
ao Poder Judiciario. Além disso, sua participagdo conjunta com outras institui¢ces envolvidas
na defesa do direito a salide demonstra a importancia do dialogo e da cooperacdo para a
melhoria da prestacdo de servicos de saude no &mbito municipal.

Palavras-chave: Direito a salde. Ministério Publico. Politicas Sociais.



ABSTRACT

This study aimed to analyze the provisional demands in the health area monitored by the State
Public Ministry (MPE) in the municipality of Barreiras-BA, between January 2018 and
December 2022, in order to discuss the role of the MPE in resolving these conflicts. For this
purpose, a qualitative, descriptive and retrospective analysis methodology was applied, based
on documental analysis. The data were obtained from the list of judicial and extrajudicial
proceedings sent by the 8th Public Prosecutor's Office of Barreiras-BA, which has attribution
in the health demands of the studied municipality, followed by the consultation of the entire file
on the website of the Court of Justice of Bahia (TJBA) and the Integrated Data, Statistics and
Performance System (IDEA). Fifteen electronic records were analyzed, of which 27% (4)
corresponded to judicial proceedings and 73% (11) were extrajudicial proceedings. Regarding
the way of acting, it was identified that the MPE uses different extrajudicial instruments to
monitor, accompany and supervise social health policies in the municipality. In this sense, the
sending of letters with requests for clarification and documents by managers and health units
stands out. It was concluded that the performance of the MPE occurs prominently in the
extrajudicial scope, where it seeks to establish a dialogue with the bodies responsible for health
management in the municipality, evidencing the search for solutions and preventive measures
to face the challenges related to health, instead of resort exclusively to the Judiciary. In addition,
its joint participation with other institutions involved in the defense of the right to health
demonstrates the importance of dialogue and cooperation to improve the provision of health
services at the municipal level..

Keywords: Right to health. Public ministry. Social politics.



1 INTRODUCAO

A Constituicdo da Republica Federativa do Brasil de 1988, em seu art. 3°, estabelece 0s
objetivos primordiais a serem alcancados pelo Estado, destacando-se a criacdo de uma
sociedade livre, justa e solidaria (BRASIL, 1988).

Além desses, também sdo objetivos essenciais da Republica garantir o desenvolvimento
nacional, eliminar a pobreza e a marginalizacdo, bem como reduzir as desigualdades sociais e
regionais. Outro propdsito é promover o bem de todos, sem discriminacdo de origem, raca,
sexo, cor, idade ou qualquer outra forma de preconceito (BRASIL, 1988).

O texto constitucional assegura uma série de direitos fundamentais que englobam
aspectos individuais, coletivos e sociais. Exemplo disso € o direito a saude, reconhecido como
um direito fundamental e social, presente nos artigos 5° e 6° da Constituicdo (BRASIL, 1988).

Além disso, o art. 196 da Constituicdo estabelece que a satde é um direito de todos e
uma responsabilidade do Estado. Para garantir esse direito, € necessario implementar politicas
sociais e econémicas por meio do Poder Publico, visando reduzir os riscos de doencas e outros
danos a satde (BRASIL, 1988).

Destaca-se, ainda, que a prestagdo dos servicos de saude no Brasil € uma
responsabilidade compartilhada entre o setor plblico, representado pelo Sistema Unico de
Saude (SUS), e o setor privado, conforme estabelecido pelo art. 197 da Constituicdo (BRASIL,
1988).

O SUS, criado pela Constituicdo Federal de 1988 e regulamentado pela Lei n° 8.080/90,
engloba um conjunto de acGes e servicos de salde oferecidos por 6rgaos e instituicbes publicas
em nivel Federal, Estadual e Municipal, incluindo entidades da administracéo direta, indireta e
fundacdes mantidas pelo Poder Publico (BRASIL, 1990).

A Constituicdo ndo apenas estabeleceu direitos fundamentais, mas também previu
instrumentos e instituicdes necessarias para garantir a efetividade desses direitos. O acesso ao
Poder Judiciario, por exemplo, foi assegurado no art. 5°, inc. XXXV, garantido que todos
tenham livre acesso para apresentar suas demandas (BRASIL, 1988).

Além disso, a Lei Maior, no art. 127, também instituiu 0 Ministério Publico como uma
instituicdo essencial para a funcéo jurisdicional do Estado. Sua responsabilidade e proteger a
ordem juridica, o regime democratico e 0s interesses sociais e individuais indisponiveis,
incluindo a satde (BRASIL, 1988; MENDES; BRANCO, 2018).

Assim, o Ministério Publico surge com o propoésito de atuar como um promotor do

progresso social, zelando pela observancia das leis e pelo cumprimento dos principios
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constitucionais (COELHO; KOZICKI, 2013). Sua atuagdo esta intimamente relacionada aos
objetivos fundamentais estabelecidos pela Republica Federativa do Brasil, conforme
expressamente definidos no art. 3° da Constituicdo (BRASIL, 1988).

Para cumprir essa missdo, o Ministério Publico dispbe de uma variedade de
instrumentos, tanto ndo-processuais quanto judiciais, destacando-se a agdo civil publica, a
realizacdo de audiéncias publicas, o procedimento administrativo de acompanhamento de
politicas pablicas, o termo de ajustamento de conduta e o inquérito civil (BRASIL, 1993).

E importante, no entanto, examinar e compreender como o Ministério Publico
efetivamente age na tutela do direito a saude, levando em consideracdo a ampla missao
constitucional atribuida a instituicdo e também reconhecendo a tensdo inerente ao direito a
satde que consiste na “[...] dicotomia existente entre os direitos garantidos formalmente e os
conflitos implicitos a sua efetivagao” (ASENSI, 2010, p. 50).

Para realizar essa andlise, o presente estudo utiliza metodologia descritiva, tendo como
objeto processos judiciais e extrajudiciais conduzidos pelo Ministério Publico Estadual (MPE)
em Barreiras-BA, durante um periodo de cinco anos (2018-2022).

O municipio eleito desempenha um papel importante no contexto sanitario da regiao
oeste da Bahia, contando com uma extensa rede de servicos de saude publica (BAHIA, 2018).
Essa rede inclui Unidades Basicas de Saude (UBS), Ambulatério Municipal de Especialidades,
Unidade de Pronto Atendimento (UPA), Servico de Atendimento Mdével de Urgéncias
(SAMU), Hospital Municipal (Hospital Eurico Dutra) e Hospital Regional (Hospital do Oeste
- HO). Além disso, 0 municipio € sede do Nucleo Regional de Saude (NRS), responsavel por
atender as demandas de outros 14 municipios da macrorregido oeste da Bahia (BAHIA, 2018).

Dentre desse contexto, sem a intencdo de esgotar o tema e com o intuito de ampliar o
conhecimento sobre os direitos sociais, esta pesquisa questiona: de que forma o Ministério
Publico Estadual atua na protecdo do direito fundamental e social a saide no municipio de
Barreiras-BA?

A partir do referido questionamento, o objetivo deste estudo € analisar a atuacdo do
Ministério Publico Estadual na defesa e garantia do direito a salde no municipio de Barreiras-

BA, notadamente suas estratégias e instrumentos juridicos.
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2 PERCURSO METODOLOGICO

2.1 ABORDAGEM DA PESQUISA

Este estudo se caracteriza como uma pesquisa quali-quantitativa, objetivando verificar
a atuacdo do MPE frente as demandas de satide municipais. E qualitativa, pois exige imersio
do pesquisador no universo dos significados, motivos, valores e atitudes do objeto estudado, o
que garante uma interpretacdo mais profunda das relacGes, dos processos e dos fendmenos
analisados (MINAYO, 2011, p. 21-22). E também quantitativa, pois utiliza de anélise estatistica
de dados para obter conclusdes e solidificar a pesquisa.

Em relacdo ao delineamento, consiste em uma pesquisa descritiva. De acordo com Gil
(2022), a pesquisa descritiva evidencia as caracteristicas de um determinado fendmeno,
identifica possiveis relacdes entre variaveis e determina a natureza dessas relagdes. E nesse
contexto que a presente pesquisa se propde a descrever como se deu a atuacdao do Ministério
Publico Estadual (MPE) para a tutela do direito a satide no municipio de Barreiras, Bahia, entre
janeiro de 2018 a dezembro de 2022.

Trata-se, ainda, de uma pesquisa retrospectiva e documental, uma vez que é construida
com base em registros do passado com seguimento até o presente (GIL, 2022), e que dispde
como fonte priméaria de dados processos judiciais e extrajudiciais patrocinados pelo Ministério
Publico do Estado da Bahia.

2.2 PROCEDIMENTO DE COLETA DE DADOS

Inicialmente, mediante prévia solicitacdo ao MPE (8% Promotoria de Justica de
Barreiras-BA)?*, obteve-se uma listagem de demandas de salide acompanhadas pela instituicao,
contendo 43 nameros de procedimentos eletrdnicos extrajudiciais e 09 processos judiciais.

Como critérios de inclusdo, foram considerados os seguintes elementos: i) processos
judiciais ou administrativos; ii) de natureza civel; iii) acompanhados pelo Ministério Pablico
Estadual no municipio de Barreiras — BA,; iv) iniciados entre janeiro de 2018 a dezembro de
20222,

! Promotoria com atribuicdo fixada para atuar em demandas que envolvem satde, conforme a Resolugdo n°
002/2020 emitida pelo Orgéo Especial do Colégio de Procuradores de Justica do Estado da Bahia.

2 A delimitacdo temporal deste estudo foi estabelecida com o intuito de englobar o periodo impactado pela COVID-
19, permitindo uma andlise aprofundada dos eventos e fendmenos associados a esse periodo critico. Ao mesmo
tempo, ndo se estendeu demasiadamente o periodo, a fim de garantir a viabilidade e efetividade da pesquisa.
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Assim, da relacdo enviada pelo MPE, foram excluidos: 18 noticias de fato, que
consistem em termos de atendimento/declaracdes iniciais, habeis a justificar (ou ndo) a
instauracdo de procedimentos administrativos proprios (BRASIL, 2017); 04 procedimentos de
natureza criminal; 02 procedimentos de acompanhamento de politicas publicas que foram
convertidos em Procedimentos Investigatérios Criminais — PIC, quando observado que a
natureza ndo se adequava a finalidade do procedimento administrativo (error in procedendo);
01 procedimento cujo ente envolvido foi o municipio de Cristopolis-BA; 05 processos judiciais
e 07 extrajudiciais iniciados fora do recorte temporal.

Por fim, aplicados os critérios de inclusdo e exclusdo, constaram do estudo 04 processos
judiciais e 11 procedimentos administrativos.

O acesso aos autos eletrénicos dos processos e procedimentos selecionados ocorreu por
meio da aba “consulta publica”, disponivel tanto na plataforma digital Processo Judicial
Eletronico (PJe)® — para consulta aos processos judiciais no 1° grau de jurisdi¢cdo — quanto no
Sistema Integrado de Dados, Estatistica e Atuacdo (IDEA)* — para verificar os procedimentos

administrativos instaurados pelo MPE.

2.3 PROCEDIMENTO DE INTERPRETACAO DOS DADOS

As variaveis extraidas dos 15 processos e procedimentos analisados foram: (i) data de
inicio; (ii) parte demandada; (iii) objeto; (iv) éxito; (v) impacto da COVID-19. Movimentagdes
processuais posteriores ao més de dezembro do ano de 2022 ndo foram consideradas.

As informac0es extraidas foram sistematizadas no programa Microsoft Excel, versdo
2016, em Unica base de dados, a fim de desenvolver o processamento e analise dos dados, tendo
por referéncia o numero do processo/procedimento. Os resultados foram alocados em grupos,

de acordo com as variaveis mencionadas.

3 Sistema desenvolvido pelo Conselho Nacional de Justiga conjuntamente com os Tribunais de Justica e também
com participacdo da Ordem dos Advogados do Brasil. Disponivel em: <http://www.pje.jus.br/navegador/>.

4 Sistema informatizado do Ministério Pablico instituido pelo Ato Normativo n® 022/2016 emitido pela
Procuradoria Geral de Justica do Estado da Bahia. Disponivel em: < https://idea.sistemas.mpba.mp.br/idea/>.
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3 O DIREITO A SAUDE NO BRASIL: BREVE PANORAMA SOBRE SUA
CONSAGRACAO

A Organizag¢ao Mundial da Satde (OMS) afirma que “a satde ¢ um estado de completo
bem-estar fisico, mental e social, e ndo consiste apenas na auséncia de doenca ou de
enfermidade” (ORGANIZACAO MUNDIAL DE SAUDE, 1946). Ademais, dispde que é
direito fundamental de todo ser humano “gozar do melhor estado de saude que ¢ possivel
atingir” (ORGANIZACAO MUNDIAL DE SAUDE, 1946).

A partir dessa conceituacdo, a salde passou a receber papel de destaque no plano
juridico internacional, sendo garantida aos povos mediante diversos tratados internacionais, a
exemplo da Declaracdo Universal dos Direitos Humanos (1948) e do Protocolo sobre Direitos
Econdmicos, Sociais e Culturais (1988), que consagraram a saide como um direito essencial,
inerente a dignidade da pessoa humana.

No Brasil, um marco significativo para o direito a saude advém da Constituicdo Federal
de 1988, ao reconhecer esse direito como fundamental e social, garantido a todos os cidadaos
(BRASIL, 1988).

As ConstituicGes anteriormente vigentes continham apenas disposic¢Oes esparsas sobre
a salde, a exemplo da Constituicdo Politica do Império de 1824, que mencionava a garantia de
“socorros publicos” no art. 179, XXXI (BRASIL, 1824).

Assim, até o final da década de 1980, devido a falta de protecdo constitucional, o sistema
de salde publica do Brasil ndo abrangia todos os cidaddos (LOBATO, 2000) e estava
fragmentado em trés subsistemas (CARVALHO, 2013), a saber:

i. Previdéncia social: responsavel por oferecer servicos médicos aos segurados,
trabalhadores formais, de acordo com sua categoria profissional,

ii. Setor privado: responsavel por promover acfes e servigos sanitarios na rede
privada;

iii. Ministério da Saude: responsavel por promover a sadde pablica com o controle de

endemias e combate a epidemias, assim como vigilancia sanitaria e profilaxia.

O pais se encontrava, portanto, cindido entre a medicina previdenciaria/privada e a
salde publica, revelando uma clara disparidade na populacéo. Milhares de brasileiros que néo
eram formalmente empregados ou ndo possuiam recursos financeiros suficientes para arcar com

0s custos dos tratamentos, ficavam desassistidos, sem acesso aos tratamentos necessarios
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(CARVALHO, 2013). Exemplo disso eram os “trabalhadores rurais, empregados do setor
informal e os trabalhadores autonomos” (LOBATO, 2000, p. 10).

Durante a Ditadura Militar (1964-1985), inclusive, o governo brasileiro adotou medidas
para fortalecer e ampliar o setor privado de salde, por meio de incentivos fiscais e pela
utilizacdo da previdéncia social, que se tornou a grande financiadora dos servigos médicos
privados (BUISSA; BEVILACQUA; MOREIRA, 2018). Referida escolha de alocacdo de
recursos do setor publico prejudicou o desenvolvimento e aprimoramento dos servicos de saude
oferecidos a populacdo em geral (CARVALHO, 2013).

Ainda durante 0 mencionado regime autoritario — marcado pela supressdo de direitos
em favor da economia —, comegaram a surgir movimentos sociais promovendo discussdes com
0 propdsito de reverter as desigualdades e promover a justica social. Esses movimentos também
se manifestaram no campo da saude, resultando na proposicdo da Reforma Sanitaria, conforme
apontado por Silvia Gerschman (2004).

A chamada Reforma Sanitaria Brasileira, que emerge como parte da luta pela
democracia (FLEURY, 2009), foi um movimento organizado com o objetivo de redefinir as
politicas sanitarias. O “autodenominado Movimento Sanitario” (GERSCHMAN, 2004, p. 50)
era formado por intelectuais, médicos e liderancgas politicas do setor de salde. Seu propdsito
era transformar o sistema de salde e promover uma abordagem mais igualitaria e inclusiva
(GERSCHMAN, 2004).

Por meio do referido movimento, e em resisténcia ao modelo de privatizacdo da satde
desenvolvida durante a ditadura militar, a reforma sanitaria traduz, finalmente, o anseio social
por uma politica stricto sensu capaz de desenvolver uma “leitura critica do campo da satude
coletiva” (FLEURY, 2009, p. 746) e alcancar a democratizacdo do acesso aos bens e servicos
sanitarios.

O processo da reforma sanitaria no Brasil se consolida, portanto, como “um projeto
civilizatério, ou seja, pretende produzir mudancas dos valores prevalentes na sociedade
brasileira, tendo a saude como eixo de transformacao e a solidariedade como valor estruturante”
(PAIM; TEIXEIRA, 2007, p. 1820).

Segundo Lobato (2000), um acontecimento de extrema importancia no processo de
reforma sanitaria foi a realizacdo da 8% Conferéncia Nacional em Saude, que ocorreu em
Brasilia-DF, no ano de 1986. Durante esse evento, um documento com principios e propostas
foi elaborado para a reforma do sistema de salde. O propoésito desse documento era apresentar
e discutir suas diretrizes junto a Assembleia Nacional Constituinte, 6rgao responsavel pela

redacédo da nova Constituicdo Federal, que viria a ser promulgada em 1988.
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As propostas discutidas nessa conferéncia foram efetivadas na Constituicdo de 1988
(CARVALHO, 1997), que garantiu o direito de todos cidaddos receberem assisténcia a salde
(direito de cidadania). O Estado assumiu o dever de promover essa assisténcia a todos, sem
discriminacdo de qualquer ordem (equidade), por meio de um Sistema Unico de Saude (SUS).

Com efeito, a Carta Politica de 1988 trouxe uma nova ordem juridica e institucional,
sem precedentes nas constituigcdes anteriores (MENDES; BRANCO, 2018), estabelecendo o
Estado Democratico de Direito e incorporando a saude ao sistema ampliado de seguridade
social (BRASIL, 1988, art. 194), com o objetivo de buscar a universalizacdo da cidadania, como
aportado por Fleury (2009).

O status de norma constitucional ensejou para o Estado a responsabilidade de oferecer
politicas sociais e econdémicas que almejassem a reducao de riscos de doencas e outros agravos,
assegurando o acesso universal e igualitario as acdes e servicos de satde, conforme estabelecido
no art. 196 (BRASIL, 1988).

A consagracdo da salde como uma questdo prioritaria e a definicdo de diretrizes
fundamentais para sua promocdo, protecdo e recuperacdo foram conquistas essenciais para
solidificar o compromisso do Estado em garantir o bem-estar e a qualidade de vida dos cidadaos
brasileiros (MENDES; BRANCO, 2018).

O SUS emergiu, nesse contexto, com uma proposta universal, descentralizada,
integrada, regionalizada, hierarquizada, com direcdo Unica em cada esfera de governo e com
participacdo do controle social (LOBATO, 2000; NORONHA; LIMA; MACHADO, 2012).

Para sua adequada normatizacdo, foi promulgada a Lei n° 8.080/1990, de forma a
complementar as diretrizes estabelecidas no art. 196 da Carta Magna vigente (BRASIL, 1988)
e estabelecer as formas de atuacdo do Estado na promocédo da saude, efetivando as acdes e
servicos sanitarios prestados pelas instituicdes publicas federais, estaduais € municipais, bem
como entidades privadas contratadas para esse fim (NORONHA; LIMA; MACHADO, 2012).

Observa-se, portanto, que, ao disciplinar a saide como um direito, a Constituicdo ndo
apenas consagra a saude como um valor essencial, mas também atribui ao Estado o dever de
promover politicas e agdes publicas que objetivem efetivar os direitos previstos, seja na esfera
individual ou coletiva, garantindo assisténcia a todos que dela necessitam. Nesse contexto, o
Ministério Publico emerge como uma instituicao relevante para assegurar a efetividade desse

direito e promover a defesa dos interesses da sociedade.
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4 MINISTERIO PUBLICO: REFLEXOES SOBRE SUA ATUACAO COMO FUNCAO
ESSENCIAL A ORDEM JURIDICA

A Constituicdo Federal de 1988 estabelece o papel do Ministério Publico na tutela dos
interesses individuais e coletivos, ndo apenas perante o Judiciario, mas também na esfera
administrativa (MATQOS, 2017). O poder constituinte originario o definiu como “[...] instituigdo
permanente, essencial a funcdo jurisdicional do Estado, incumbindo-lhe a defesa da ordem
juridica, do regime democratico e dos interesses sociais e individuais indisponiveis” (art. 127,
caput, BRASIL,1988).

Ao receber a configuracdo institucional de funcdo essencial a Justica, o Ministério
Pablico adquiriu uma prerrogativa significativa de acionar o Poder Judiciario para
resolver/pacificar conflitos, assim como outras entidades e instituicdes essenciais, como
Advogados, tanto publicos quanto privados, e a Defensoria Publica. Essas intera¢des juridicas
sdo fundamentais para operacionalizar a missdo constitucional de garantir o equilibrio entre os
trés poderes (MENDES; BRANCO, 2018).

Além disso, o Ministério Pablico possui autonomia administrativa e financeira, bem
como independéncia funcional (art. 127, CRFB/1988). Com efeito, embora esteja inserida no
bojo de instituicGes estatais, a relevancia da sua atividade para o regime democratico
republicano permite que o Parquet atue de forma independente no exercicio de suas atribuicoes
constitucionais (MENDES; BRANCO, 2018, p. 1.139).

Dentre as diversas competéncias atribuidas ao Ministério Puablico, dispostas
principalmente no art. 129 (BRASIL, 1988), em enumeragdo que ndo é exaustiva, destaca-se a
sua atuacdo na defesa de interesses sociais e individuais indisponiveis no &mbito civel.

Essa atuacdo, inclusive, foi objeto de debate nos tribunais superiores (BRASIL, 2008)
em relacdo ao direito a saude, questionando-se se 0 Parquet estaria usurpando a competéncia
da Defensoria Publica ou da Advocacia Privada ao patrocinar agdo civil publica em defesa do
direito a satde de um unico individuo.

O referido julgamento reconheceu que o Ministério Publico tem legitimidade para atuar
guando os 6rgaos estatais ndo cumprem 0s preceitos constitucionais, como o direito publico
subjetivo a saude, que esta intimamente relacionado ao direito a vida, resultando em sua
ineficacia.

Nesse horizonte, cumpre assinalar que o Ministério Publico é diuturnamente instado a
atuar em demandas prestacionais relacionadas a saide (ASENSI, 2010), especialmente em

casos individuais que envolvem, por exemplo, a garantia de acesso a medicamentos,
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suplementos alimentares, drteses e proteses, criacdo de vagas de unidades de terapia intensiva
(UTT’s), leitos hospitalares, realizacdo de cirurgias e exames, € custeio de tratamento fora do
domicilio, entre outros aspectos (FERES, 2017).

E valido ressaltar que o papel do Ministério Piblico ndo é formular politicas econdmicas
e sociais para promover, proteger e recuperar a saude. No entanto, é sua prerrogativa fiscalizar
se as politicas adotadas pelos 6érgdos competentes atendem ou ndo ao mandamento
constitucional em apreco, resguardando o acesso universal e igualitario a saide (MENDES;
BRANCO, 2018).

Cumpre esclarecer, nesse sentido, os instrumentos formais de que dispbe o Ministério
Publico para cumprimento de suas atribuicGes institucionais.

Inicialmente, a partir de atendimentos de cidaddos, representacdes ou documentos que
narrem irregularidades, o Ministério Publico pode proceder ao registro de Noticias de Fato
(NF), para apreciacdo em até 30 dias, prorrogaveis por até 90 dias (BRASIL, 2017).

Né&o sendo arquivadas de plano ou solucionadas no prazo fixado, as Noticias de Fato
culminam na instauracdo de procedimentos proprios, quais sejam: Inquérito Civil Publico
(ICP); Procedimento Preparatério (PP); Procedimento Investigatério Criminal (PIC); e
Procedimentos Administrativos (PA) (BRASIL, 2017).

O ICP consiste numa investigacdo administrativa prévia, voltada a apuracdo de fatos
que possam Vir a autorizar a tutela dos interesses ou direitos a cargo do Ministério Publico
(BRASIL, 2007).

Ja o PP é uma etapa preliminar ao ICP, visando investigar e coletar informac@es para
identificar os envolvidos ou o objeto de um determinado fato que seja relevante para o
Ministério Pablico (BRASIL, 2007).

O PIC, por sua vez, é uma ferramenta administrativa e investigativa simplificada, que
tem por objetivo apurar a ocorréncia de crimes de iniciativa publica, servindo como base para
decidir se deve ou néo ser proposta uma agéo penal. (BRASIL, 2017a).

Por fim, o PA é o meio utilizado para a realizacao das atividades principais do Ministério
Publico, monitorando o cumprimento das obrigac¢fes acordadas em Termos de Ajustamento de
Conduta (TAC), acompanhando e fiscalizando politicas sociais ou institui¢@es, investigando
fatos relacionados a protecéo de interesses individuais inalienaveis e fornecendo embasamento

para outras atividades que ndo estejam sujeitas ao ICP (BRASIL, 2017).



18

5 RESULTADOS

O estudo abrangeu um total de 15 autos eletrénicos, dos quais 27% (4) correspondiam
a processos judiciais e 73% (11) eram procedimentos extrajudiciais. Com o intuito de fornecer
uma analise mais abrangente, os resultados serdo apresentados em duas etapas, considerando
as diferentes abordagens de atuacdo do Ministério Pablico Estadual (MPE).

Primeiramente, serdo apresentados os resultados relacionados aos processos judiciais,
seguidos pelos resultados dos procedimentos extrajudiciais, 0 que permitira uma compreensdo

mais completa das acGes empreendidas pelo rgdo ministerial na tutela do direito a sadde.

5.1 PROCESSOS JUDICIAIS

Em relagéo aos processos judiciais analisados, verificou-se que, em 75% (03) dos casos,
0 MPE adotou uma estratégia prévia a busca pelo Poder Judiciario, por meio do envio de oficios
a Secretaria Municipal de Saude (SMS).

Em tais documentos, o MPE solicitava esclarecimentos e a apresentacdo de registros
que justificassem a recusa ou a demora no atendimento aos cidaddos. Como resposta aos oficios,
porém, a SMS argumentou nao possuir competéncia para fornecer o objeto demandado,
alegando que essa responsabilidade caberia ao Estado da Bahia, que, por sua vez, permaneceu
inerte. Os processos judiciais foram iniciados, portanto, ap0s se esgotarem as tratativas
extrajudiciais, uma vez que havia perigo de dano iminente aos requerentes devido a falta de
acao por parte do ente mencionado.

Todos os processos analisados - 100% (04) - foram movidos individualmente contra o
Estado da Bahia. Observou-se que 25% (01) foram ajuizados no ano de 2018, 50% (02) foram
ajuizados em 2019 e os outros 25% (01) foram ajuizados em 2020.

O Ministério Publico optou por utilizar a A¢do Civil Publica de Tutela dos Interesses
Individuais Indisponiveis em 75% (03) dos processos analisados. Por meio desse instrumento
processual, o Parquet buscou, em juizo, garantir a obtencdo de procedimentos cirurgicos em
33% (01) dos casos, interna¢des em outros 33% (01) e fornecimento de medicamentos em 33%
(01) dos casos.

Além da Acdo Civil Pablica, o Ministério Publico se valeu, em 25% (01) dos casos, da
Acdo de Cumprimento Provisorio da Sentenca. Nesse caso especifico, o objetivo foi buscar o

cumprimento de uma deciséo judicial que determinava a disponibiliza¢do de um medicamento.
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Embora o pedido tenha sido julgado procedente em processo anterior, 0 Estado da Bahia ainda
ndo havia, efetivamente, cumprido a obrigacéo de fornecer o farmaco.

Os processos analisados revelam que houve demandas relacionadas a seis
especialidades de saude diferentes. A especialidade mais demandada foi a Psiquiatria, presente
em 25% dos casos, seguida pela Cardiologia, que também representou 25% das demandas. As
demais especialidades incluiram Medicina de Familia e Comunidade, Otorrinolaringologia,
Psicologia e Endocrinologia, cada uma delas presente em 12,5% dos casos.

No que diz respeito a A¢do Civil Publica que buscava a concessao de medicamentos, é
importante ressaltar que foram solicitados 03 (trés) medicamentos diferentes: ELIQUIS 5 mg
(%2 caps) para anticoagulagdo, CILOSTAZOL 100 mg (1 caps) e VENALOT (1 caps). Todos
esses medicamentos possuem aprovacdo da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
(ANVISA), porém ndo foram incluidos na Relagcdo Nacional de Medicamentos Essenciais 2020
(RENAME) como Componente Bésico da Assisténcia Farmacéutica (CBAF), o que resulta na
indisponibilidade desses medicamentos pelo Sistema Unico de Satde (SUS).

Em todos os processos judiciais - 100% (04) -, foi solicitada a ado¢do de providéncias
provisorias, devido a urgéncia da situacdo. Destaca-se que, em todos esses casos, 0 julgamento
foi favoravel ao autor, concedendo as medidas solicitadas de forma inaudita altera pars, ou
seja, sem a necessidade de ouvir a outra parte envolvida (mitigacdo do principio do
contraditorio em prol da celeridade na resolucdo do caso) (CARREIRA ALVIM, 2022).

E importante ressaltar que, em um primeiro momento, apenas 75% (03) dos processos
tiveram a tutela concedida, enquanto o caso restante teve uma decisdo inicial desfavoravel. No
entanto, o Ministério Publico diligenciou e apresentou um novo laudo médico, comprovando a
necessidade do tratamento solicitado pelo autor. Em virtude dessas novas evidéncias, a deciséo
judicial foi reconsiderada e todas as a¢6es obtiveram deferimento em relacdo aos pedidos de
tutela de urgéncia em carater liminar.

Destaca-se que metade das a¢des judiciais, ou seja, 50% (02), receberam apoio técnico
especializado, por meio de parecer emitido pelo Nucleo de Apoio Técnico do Judiciario
(NATJUS), que é um o6rgdo de apoio técnico responsdvel por fornecer informagdes
especializadas em saude baseada em evidéncias para 0s magistrados, auxiliando-os na tomada
de decisBes que envolvam a pertinéncia técnica, clinica, contratual ou de politica publica no
ambito da satde (BAHIA, 2020).

Em particular, os pareceres abordaram dois aspectos principais: a concessdo de
medicamento que n&o estava incorporado ao Sistema Unico de Sadde (SUS) e a avaliagio do

estado clinico da paciente e o tratamento adequado a ser adotado.
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A maioria (75%) dos processos analisados ja possuiam sentencga proferida. Em todos
esses casos, 0s autores foram bem-sucedidos em obter exatamente o que solicitaram em suas
peticBes iniciais. Além disso, foi observado que essas sentencas mantiveram, de forma
definitiva, o teor das decisdes provisoriamente concedidas em carater de urgéncia, sem
alteracdes significativas em suas fundamentagdes.

O tempo decorrido desde a protocolizacdo da peticéo inicial proposta pelo Ministério
Publico até a prolacéo da sentenca foi de 2 anos e 10 meses, em média. Ja em relacdo as tutelas
de urgéncia, o tempo médio de espera entre o inicio do processo e a publicacdo da decisdo
judicial favoravel foi de 1 més e 19 dias.

Das acOes analisadas, apenas 25% (01) ainda estdo aguardando a apreciacdo de mérito
pelo magistrado, uma vez gque a contestacdo e réplica ja foram incluidas nos autos processuais.
E importante ressaltar que ndo foram verificadas sentencas extintivas ou julgamentos de
improcedéncia nos processos examinados.

Os processos analisados ndo encerraram antes do inicio do estado pandémico
ocasionado pela COVID-19, em marco de 2020, porém nenhum desses processos judiciais

indicou impactos diretos da pandemia.

5.2 PROCEDIMENTOS EXTRAJUDICIAIS

Em relacéo aos procedimentos extrajudiciais selecionados para a pesquisa, observou-se
que 18% (02) séo classificados como Procedimentos Administrativos de Acompanhamento de
Termo de Ajustamento de Conduta (PA/TAC), enquanto 82% (08) correspondem a
Procedimentos Administrativos de Acompanhamento de Politicas Publicas (PAPP).

Todos os PA/TAC (100%) (02) foram instaurados durante investigacdo em ICP. Essas
investigacOes identificaram algumas irregularidades no cumprimento dos TAC estabelecidos
anteriormente.

Por outro lado, os PAPP foram instaurados por motivacgéo diversa. Entre eles, 33% (03)
surgiram a partir de Noticias de Fato, ou seja, informagdes que relatavam situacdes irregulares
relacionadas as politicas sociais em questdo. Outros 33% (03) foram iniciados a partir de
demandas encaminhadas por atores envolvidos na implementacdo das politicas sociais. E, por
fim, 33% (03) foram instaurados por iniciativa propria do Ministério Publico, visando

acompanhar e fiscalizar de maneira autbnoma a efetivacéo das politicas sociais em questao.
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Dos procedimentos selecionados para analise, um total de 9% (01) teve inicio no ano de
2018, enquanto a maioria, representando 64% (07), teve inicio em 2019. Outros procedimentos,
correspondendo a 9% (01), teve inicio em 2020, e os ultimos 18% (02) tiveram inicio em 2022.

Dentre os procedimentos analisados, foi constatado que 73% (08) foram propostos
exclusivamente contra 0 Municipio de Barreiras-BA. Em 18% (02) dos casos, tanto o Municipio
de Barreiras quanto o Estado da Bahia foram demandados, em litisconsorcio passivo. Em 9%
(01) dos procedimentos, apenas o Estado da Bahia foi alvo da agéo.

Os procedimentos analisados abrangeram uma variedade de objetos, destacando-se a
atuacao fiscalizatoria do Ministério Publico em 73% (08) dos casos, com o intuito de verificar
a regularidade das agdes e servicos voltados para a promogao, protecao e recuperacao da saude.

Além disso, em 9% (01) dos procedimentos, o Ministério Publico buscou garantir a
assisténcia médica domiciliar, o fornecimento individual de medicamentos e de OPM's (Orteses,
préteses e meios auxiliares de locomocgao). Em mais 9% (01) dos casos, o objetivo foi assegurar
o fornecimento de medicamentos especificos, e em outros 9% (01), a demanda foi pela
realizacdo de cirurgia.

Até a data definida como limite para a pesquisa, constatou-se que 46% (05) dos
procedimentos analisados chegaram a um desfecho, sendo arquivados por terem alcancado a
finalidade proposta e esgotado o objeto de investigagéo.

Outros 45% (05) dos procedimentos estavam sob a andlise conclusiva do Promotor
responsavel, aguardando a adocao das providéncias cabiveis, apos a devolucdo das diligéncias
anteriormente requeridas. Além disso, 9% (01) dos procedimentos tiveram seu prazo
prorrogado por mais um ano, visando dar continuidade ao acompanhamento e fiscalizagdo
necessarios.

A andlise dos procedimentos revelou que o0 MPE tem adotado como principais medidas
a emissao de oficios direcionados as instituicdes envolvidas nas demandas relacionadas a salde,
com o intuito de obter esclarecimentos. Essa abordagem foi observada em 45% (05) dos
procedimentos analisados.

Ademais, em todos os casos - 100% (11) -, o MPE requisitou aos entes acionados a
elaboracdo de um relatorio técnico detalhado que demonstrasse as diligéncias adotadas para
solucionar os problemas evidenciados.

Além das medidas ja mencionadas, o Parquet se empenhou em promover reuniées em
73% (08) dos casos, envolvendo representantes do municipio, do estado e, quando necessario,
0s proprios requerentes. Essas reunides foram realizadas com o objetivo de estabelecer um

dialogo construtivo sobre 0 assunto em questdo, estipular prazos para o envio de documentagéo
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e solicitar diligéncias adicionais, como relatorios e cronogramas, a fim de acompanhar de perto
0 andamento das demandas.

Além das ac¢des ja mencionadas, 0 MPE também desempenhou um papel relevante na
emissdo de RecomendacBes, em 18% (02) dos procedimentos analisados. Essas
Recomendacdes foram elaboradas com o intuito de promover melhorias nos servicos publicos
de saude, visando aprimorar o atendimento e garantir a efetividade dos direitos dos cidad&os.

Em 9% (01) dos procedimentos analisados, 0 MPE contou com o suporte técnico do
Centro de Apoio Operacional de Defesa da Saude — CESAU, que € um 06rgdo auxiliar criado
com o propdsito de incentivar, integrar e facilitar a troca de informagdes entre os 6rgéos do
Ministério Publico que atuam na rea de protecéo e defesa da satde (BAHIA, 2011). Em outros
9% (01) dos casos, 0 MPE solicitou ao Conselho Municipal de Salde a emissao de parecer
técnico.

Foi constatado que, em 9% (01) dos procedimentos, a Defensoria Publica de Barreiras-
BA solicitou a intervencdo do Ministério Publico Estadual em relacdo a necessidade de
fortalecimento e expansdo da Rede de Atencdo as Urgéncias e Emergéncias na saude publica
municipal. A demanda mencionada foi discutida durante uma reunido presencial com
representantes da Defensoria PUblica e do Ministério Publico, na qual foram abordadas questfes
gerais relacionadas ao direito a satde publica em Barreiras-BA.

A anélise dos procedimentos revelou que a pandemia da COVID-19 teve um impacto
significativo em 45% (05) dos casos examinados, resultando em diversas consequéncias para o
sistema de saude.

Entre as principais, destacam-se 0 atraso ou suspensdo de cirurgias eletivas, o
remanejamento de profissionais de salde para outras unidades de salde, a continuidade do
atendimento domiciliar, a necessidade de repactuacdo de TAC e o0 atraso no cumprimento de
prazos para a realizacdo de providéncias, além da reestruturacao necessaria para implementacao
de programas sanitarios especificos.

Diante da pandemia, o MPE adotou medidas especificas em relacdo as demandas
municipais, sendo uma delas a instauracdo de PAPP individualizado. Essa acgéo foi realizada
em conformidade com a nota técnica emitida pelo Conselho Nacional do Ministério Publico —
CNMP (BRASIL, 2020), referente a atuacdo dos membros do Ministério Publico diante da
decretacdo de Emergéncia de Saude Publica de Importancia Nacional para o coronavirus
(COVID-19).
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Observou-se, no PAPP supramencionado, que o MPE desempenhou uma atuacao
coordenada e integrada com as unidades de salde municipais e 6rgdos de gestdo, visando
acompanhar de perto as a¢Ges executadas pelo municipio no contexto da saude publica.

O MPE requisitou, por meio de oficios, o0 encaminhamento dos Planos Municipais de
Contingéncia para enfrentar a propagagédo do coronavirus (COVID-19). Além dessa medida, o
Parquet buscou obter um parecer técnico elaborado por um especialista experiente sobre 0s
riscos de disseminacdo do virus no municipio.

Ainda nesse procedimento especifico para a COVID-19 (PAPP), como parte de sua
atuacdo estratégica, o Ministério Puablico Estadual sugeriu a criagdo de um Comité
Interinstitucional, composto pelos 6rgdos publicos estaduais e federais sediados em Barreiras-
BA. Essa proposta tinha como objetivo estabelecer uma colaboracgéo efetiva e coordenada entre
as instituicbes, a fim de desenvolver estratégias conjuntas para combater a pandemia da
COVID-19.

Assim, o Comité Interinstitucional de Operactes de Emergéncia foi estabelecido por
meio de um decreto municipal (BARREIRAS, 2020), e era composto por gestores publicos
municipais e estaduais, bem como membros do Ministério Publico estadual e federal, entre
outros atores. No entanto, em uma reunido subsequente, os Promotores de Justica estaduais
ligados ao referido decreto apresentaram motivos que os conduziram a deciséo de se retirar do
Comité, argumentando que permaneceriam atuando dentro de sua esfera institucional no

enfrentamento da pandemia de COVID-19.
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6 DISCUSSAO

A andlise das demandas de satde acompanhadas pelo Ministério Publico Estadual no
municipio de Barreiras-BA revelou que, durante o periodo de 2018 a 2022, o Parquet assumiu
um protagonismo na busca por solucdes e na promocéao de melhorias nas questdes relacionadas
a satde publica no referido municipio.

Destaca-se, nesse sentido, a sua atuacdo extrajudicial, com o objetivo de monitorar e
fiscalizar o cumprimento de acordos estabelecidos em termos de ajustamento de conduta - no
caso do PA/TAC -, e acompanhar de forma continua as politicas publicas implementadas - no
caso do PAPP.

De acordo com Silva (2009), h4 uma abordagem semelhante no Ministério Pablico de
Pernambuco, que também prioriza a utilizacdo de métodos extrajudiciais para a resolucéo de
conflitos no campo da saude. Esse estudo revelou que, aproximadamente, 77% dos casos
analisados foram solucionados por meio de mecanismos extrajudiciais, destacando-se a
requisicdo de servicos e informagGes junto ao setor publico, a negociagcdo com 0s gestores por
meio de audiéncias e a aplicacdo de Termo de Ajustamento de Conduta (TAC).

Outros estudiosos, como Arantes (1999), Asensi (2010), Oliveira, Andrade e Milagres
(2015), Puppim (2016), Matos (2017), Maggio (2018) e Pereira et al. (2019), também
reconheceram a atuacdo proeminente do Ministério Publico na promocgédo e coordenacgdo de
politicas sociais, bem como na resolucdo de conflitos fora do &mbito judicial no contexto da
salde.

Essa perspectiva esta alinhada com a previsao constitucional do papel do Ministério
Publico em relacdo as préaticas sociais, destacando seu protagonismo na busca por solucdes e
na defesa dos direitos dos cidaddos (SILVA, 2001).

Mesmo nos processos judiciais, observou-se que o Ministério Publico adotou uma
estratégia de atuacdo extrajudicial, antes de recorrer ao Poder Judiciario, utilizando oficios
como instrumento para solicitar esclarecimentos e a apresentacdo de documentos
comprobatdrios.

De fato, os resultados demonstram que a instituicdo priorizou o esgotamento da via
administrativa, buscando resolver as demandas por meio de negociagfes e didlogos com a
Administragdo Pablica, antes de recorrer a via judicial.

Essa abordagem demonstra a preocupacdo do 6rgdo ministerial em buscar solucGes
extrajudiciais e estabelecer um didlogo inicial com a Administragcdo Publica, com o intuito de

resolver a questdo de forma mais répida e efetiva (ASENSI, 2010).
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Além disso, a realizacdo de diligéncias prévias ao ingresso de acdo judicial revela uma
abordagem cautelosa e estratégica. Essa etapa de investigacdo e coleta de informacGes
adicionais possibilita um melhor entendimento do contexto em que a demanda se insere, bem
como dos fatores que contribuiram para a sua emergéncia (ASENSI; PINHEIRO, 2009).

Nesse ponto, o trabalho realizado por Calixto (2022) realiza importante observagao ao
entrevistar o Promotor de Justica atuante nas demandas de salde de Barreiras-BA e destacar
que, na percepcao do entrevistado, a judicializacdo ndo é capaz de resolver satisfatoriamente as
questdes de saude e acaba acirrando as desigualdades sociais.

Ao estabelecer um dialogo prévio com as partes envolvidas, o Ministério Pablico cria a
oportunidade de buscar solugbes consensuais para os problemas identificados, evitando o
desgaste e 0s custos do processo judicial (ASENSI; PINHEIRO, 2016).

Carvalho (2013) ressalta que a atuacdo do Ministério Publico na defesa do direito a
salde ndo se limita ao ambiente judicial. Alias, a ideia de que a atuacdo do Ministério Publico
esta restrita a esfera judicial € criticada por Felipe Asensi, que distingue os conceitos de
judicializacdo e juridicizacdo, e argumenta:

[...] existem outras formas de atuacdo das instituicdes juridicas que ndo
remetem necessariamente a um processo de judicializacdo, mas que
ainda assim realizam uma discussdo juridica sobre os conflitos e as
relagcGes sociais, 0 que revela um movimento de juridicizagdo da
politica e das relagGes sociais (ASENSI, 20103, p. 45).

Conforme aportado por Asensi (2010a), o conceito de juridicizacdo seria utilizado para
descrever situacGes em que ocorre a resolucdo de conflitos fora do contexto judicial, porém
com a aplicacdo de critérios juridicos. De acordo com os resultados analisados, é nessa
perspectiva que operam as praticas extrajudiciais do Ministério Pablico em Barreiras-BA.

Por outro lado, os dados apresentados também ressaltam a importancia da intervencéo
judicial diante da auséncia de medidas por parte do ente demandado. Esses resultados indicam
que, em alguns casos, a via extrajudicial ndo foi suficiente para garantir a protecao dos direitos
dos individuos afetados.

A necessidade de recorrer ao Poder Judiciario demonstra a urgéncia em assegurar a
efetividade das acbGes e politicas sociais necessarias para 0 bem-estar da populagédo
(SANT’ANA, 2013). Nesse contexto, a intervencdo judicial se faz essencial para suprir a
omissdo estatal e garantir que os direitos fundamentais sejam respeitados e promovidos de
forma adequada (SILVA; SCHULMAN, 2017).

Ademais, chama atencdo a auséncia de acOes judiciais individuais conduzidas pelo

Ministério Pablico a partir de 2021. Esse fendbmeno pode ser atribuido a instalacdo da
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Defensoria Pablica em Barreiras-BA (DEFENSORIA PUBLICA DO ESTADO DA BAHIA,
2015). Segundo Calixto (2022), os profissionais do sistema de justica de Barreiras-BA optaram
por dividir as demandas individuais e coletivas relacionadas a salude, atribuindo a Defensoria
Publica a responsabilidade pelas questdes individuais e ao Ministério Publico a atuacdo nas
questdes coletivas.

Em outro aspecto, é preocupante constatar que, em 25% (01) dos processos judiciais,
foi necessario recorrer a Acdo de Cumprimento Provisorio da Sentenca para requerer o
fornecimento de um medicamento ja determinado como necessario em um processo anterior. O
fato de o Estado da Bahia néo ter dado efetivo cumprimento a decis&o judicial demonstra uma
lacuna na efetividade das decisdes e na responsabilidade do Estado em assegurar 0 acesso
adequado aos medicamentos.

Essa realidade reforca a importancia da atuacdo constante do Ministério Publico para
assegurar o cumprimento das decis@es judiciais relacionadas a salde e garantir 0 acesso aos
bem e servigos sanitarios necessarios para a populacio (LEANDRO JUNIOR, 2018). E
fundamental que o Estado cumpra suas obrigacfes e tome medidas efetivas para garantir o
acesso a saude, especialmente quando ja existe uma determinacdo judicial nesse sentido.

Chama a atengéo a diversidade de objetos abordados nos procedimentos administrativos
examinados, 0s quais estdo, principalmente, relacionados a atividade fiscalizatéria do
Ministério Publico, bem como a busca por assisténcia médica domiciliar, fornecimento de
medicamentos, realizacdo de cirurgia, entre outros. Isso reflete a abordagem multifacetada do
MPE para compreender diferentes questfes relacionadas a saude.

Além disso, a diversidade de especialidades de salde requeridas pela populagdo
barreirense também se destaca, demonstrando a importancia de garantir 0 acesso a Servicos e
profissionais de diversas areas especializadas, visando atender as demandas especificas de cada
individuo e promover uma assisténcia integral e adequada.

Por sua vez, merece destaque a atuagcdo ministerial em um dos processos examinados,
no qual foram tomadas medidas para obter novo laudo médico que comprovasse a necessidade
do tratamento solicitado pelo autor. O esfor¢o do Ministério Publico em apresentar o laudo
médico adicional foi fundamental para que houvesse a reconsideracdo da deciséo judicial e
todos os pedidos de tutela de urgéncia em carater liminar fossem atendidos. Essa retificagdo da
decisdo demonstra a importancia do trabalho diligente do Ministério Publico na busca pela
justica e na garantia do direito a salde.

No que diz respeito a essa questdo, Catia Aida Silva (2001) apresenta uma analise sobre

a atuacdo dos promotores de justica em S&o Paulo-SP no campo dos direitos coletivos e sociais,
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destacando a existéncia de dois perfis distintos: o "promotor de fatos" e o "promotor de
gabinete”. O primeiro tipo de promotor vai além do a&mbito juridico, tornando-se um
"articulador politico efetivo nas comunidades em que atua”. Por outro lado, o segundo grupo
desempenha suas fungdes principalmente no contexto juridico, atuando principalmente por
meio de agdes judiciais (SILVA, 2001, p. 140).

Assim, os membros do Ministério Publico, respaldados pelas garantias e prerrogativas
estabelecidas na Constituicdo Federal de 1988, tém a autonomia necessaria para realizar
diligéncias externas, estabelecer dialogos com outros atores sociais envolvidos na questdo e
desempenhar o papel de "promotor de fatos"”, ampliando, assim, sua atuacdo na busca pela
resolucéo de conflitos. Essa postura ativa foi observada no Ministério Publico de Barreiras-BA.

Segundo as variaveis analisadas, a atuacdo do MPE se destacou pela adocdo de
importantes medidas, como o envio de oficios, a realizacdo de reunides e a elaboracdo de
recomendagdes. Essas providéncias visam obter informagdes relevantes e embasadas
tecnicamente, contribuindo para a compreensdo do contexto e a tomada de decisGes assertivas
por parte do Ministério Publico.

Notadamente, o envio de oficios permite requisitar informacdes relevantes aos 6rgaos
competentes, enquanto as reunides permitem o dialogo e a troca de informagdes entre as partes
interessadas (SILVA; SCHULMAN, 2017). Além disso, as recomendacBes constituem uma
ferramenta valiosa para orientar as acdes e politicas sociais, visando a melhorar a qualidade dos
Servigos e assegurar o cumprimento das normas e direitos relacionados a salde.

Demonstrou-se que o Ministério Publico recorreu ao apoio técnico especializado do
NATJUS, do CESAU e do Conselho Municipal de Satde. Essa contribuicdo técnica permite
uma andlise mais aprofundada dos casos, auxiliando tanto o Poder Judiciario quanto os 6rgaos
de gestdo da salde publica a tomar decisGes embasadas e garantindo uma abordagem mais
precisa e justa diante das demandas apresentadas (CARVALHO; OUVERNEY; CARVALHO,
2018; BRAGA; HENRIQUE; MENDONCA, 2018).

Em relacdo a todos os processos judiciais nos quais ja houve uma sentenca emitida,
constatou-se que os autores alcancaram exatamente o que haviam solicitado em suas peti¢oes
iniciais. As decisdes de tutela de urgéncia, concedidas no inicio dos processos, foram mantidas
de forma definitiva, evidenciando a consisténcia e a coeréncia das decisdes judiciais.

Isso indica que os pedidos dos autores foram devidamente atendidos e que as medidas
provisorias concedidas foram adequadas e estiveram em conformidade com as sentencgas

definitivas proferidas posteriormente.
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No entanto, Rios (2018) e Calixto (2022), ao observarem resultados semelhantes em
suas pesquisas, ponderam sobre o fato de que, em algumas situacdes, o desfecho temporério
alcancado com a concessdo de tutela pode esgotar a questdo juridica, tornando inviavel sua
reversdo. Um exemplo disso é a realizacdo de procedimentos cirurgicos autorizados por meio
de tutela, deixando ao juiz apenas a tarefa de confirmar o que ja foi decidido ao proferir a
sentenca (CALIXTO; ALMEIDA; FRANCA, 2022).

O prazo prolongado para que uma acéo judicial tivesse uma sentenca proferida nos autos
(média de 02 anos e 10 meses) levanta questdes sobre a eficiéncia do sistema judicial e a demora
na resolucdo dos casos relacionados ao direito a satide. Por outro lado, em relacdo as tutelas de
urgéncia, o tempo médio de espera entre o inicio do processo e a publicacdo da decisdo judicial
favoravel foi de 01 més e 19 dias. Embora seja uma melhoria em comparacdo com o tempo
total do processo, ainda € uma espera consideravel para situagdes que requerem uma resposta
rapida e efetiva para a protecdo do direito a saide dos envolvidos.

A solicitacdo da Defensoria Publica de Barreiras-BA para o Ministério Publico agir em
relacdo ao fortalecimento e expansdo da Rede de Atencdo as Urgéncias e Emergéncias na salde
publica municipal revela um esforco conjunto em busca de solugdes e aprimoramentos na area
da saude. Essa colaboracdo tem como objetivo assegurar um atendimento eficiente e adequado
para as situacdes de urgéncia e emergéncia na cidade.

Esse didlogo entre as instituicdes demonstra um esfor¢o conjunto para garantir 0 acesso
adequado e oportuno aos servicos de salde emergenciais, visando ao bem-estar e a protecdo
dos direitos dos cidad&os.

De acordo com as consideracbes de Calixto (2022), os atores institucionais em
Barreiras-BA demonstram uma visdo favoravel em relacdo ao uso de abordagens dialégicas
como forma de lidar com a judicializac¢do da saide no municipio. Essas percepc¢des tém impacto
direto nas praticas diarias, permitindo a criacdo de espacos de dialogo, nos quais as solucées
sdo alcancadas por meio de mecanismos extrajudiciais, “garantindo-se contetdo participativo
a grande parte dos consensos estabelecidos, em um agir efetivamente comunicativo”
(CALIXTO, 2022, p. 95).

Sob outro aspecto, o impacto da pandemia da COVID-19 em 45% (05) dos
procedimentos revela que as consequéncias desse cenario foram diversas e alarmantes, afetando
diretamente a salde e 0 bem-estar da populacéo. Resultados semelhantes foram observados no
estudo de TASCA et al (2022)

Sobre esse assunto, Carvalho et al (2020) ressaltam que a pandemia da COVID-19,

embora seja uma situacdo excepcional, exp6s as fragilidades do sistema que j& estavam
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presentes. A situacdo evidenciou lacunas e deficiéncias, tanto em termos de preparagdo quanto
de coordenacdo, enfatizando a importancia de uma atuagdo proativa e efetiva do Ministério
Publico para garantir a protecdo dos direitos individuais e coletivos.

A atuacdo coordenada e integrada com as unidades de salde municipais e 6rgdos de
gestdo evidenciam a preocupacgdo do Ministério Publico em lidar de maneira adequada e eficaz
com os desafios e as necessidades impostas pela pandemia, buscando garantir a protecdo da
salde publica e o cumprimento das obrigacdes dos entes municipais durante esse periodo
critico.

Essa abordagem colaborativa permitiu que o Ministério Publico se mantivesse
informado sobre as medidas adotadas pela municipalidade, garantindo, assim, uma fiscalizacéo
efetiva e a garantia dos direitos e interesses da populacdo. A atuacdo conjunta entre as partes
envolvidas evidencia a importancia do dialogo e da cooperacdo para a melhoria da prestacéo de
servigos de saude no &mbito municipal.

A atuacdo do Ministério Publico, respaldada por orientagdes técnicas especializadas,
demonstra seu compromisso em enfrentar os desafios impostos pela pandemia e zelar pelo
cumprimento das politicas de satde, buscando assegurar o bem-estar da populacdo em um
momento de extrema complexidade.

Por ultimo, é essencial levar em conta as limitagcdes significativas desta pesquisa.
Primeiramente, o banco de dados foi construido com base em uma lista elaborada manualmente
pela 8% Promotoria de Justica de Barreiras-BA, o que pode implicar em possiveis equivocos.
Além disso, a falta de contato direto com os profissionais do Ministério Publico, por meio de
entrevistas, dificulta a interpretacdo dos dados, tornando relevante a realizagdo de uma pesquisa
adicional nesse sentido. E importante reconhecer essas limitacdes e considerar a necessidade
de aborda-las em futuros estudos, a fim de aprimorar a compreensdo do tema em questao.

Apesar das limitagcdes mencionadas, foi possivel realizar uma analise abrangente, com
base em uma quantidade significativa de processos judiciais e extrajudiciais, em um lapso de
cinco anos, permitindo uma compreensdo mais profunda do papel desempenhado pelo
Ministério Publico Estadual e das suas contribui¢des para a garantia do direito a saude da

populacdo no referido municipio.
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7 CONSIDERACOES FINAIS

O desenvolvimento do presente estudo possibilitou compreender de que forma o
Ministério Publico Estadual atua na defesa e garantia do direito a saude no municipio de
Barreiras-BA.

Ao analisar as demandas relacionadas a prestacdo de servigos de saude acompanhadas
pelo MPE, verificou-se que a atuagdo do 6rgdo ministerial no municipio em questdo ocorre
majoritariamente no ambito extrajudicial. O Parquet utiliza de maneira estratégica os diversos
instrumentos disponiveis para monitorar, acompanhar e fiscalizar politicas sociais de satde
locais. Essa abordagem extrajudicial permitiu ao MPE identificar eventuais irregularidades,
cobrar providéncias, promover melhorias e assegurar o cumprimento das politicas sociais de
salde.

Foi possivel observar, ainda, a atuacdo do MPE perante o Poder Judiciario naquelas
demandas que nédo alcangaram solucgdo na esfera administrativa. Nesses casos, evidenciou-se
que o MPE atuou de forma assertiva ao utilizar dos instrumentos processuais apropriados para
garantir a promocao, protecdo e recuperacao do direito a salde dos cidaddos que buscaram a
intervencdo do 6rgdo ministerial.

Além disso, a pandemia da COVID-19 trouxe consigo desafios sem precedentes,
demandando uma atuacdo ainda mais intensa e eficiente por parte do MPE, dadas as
consequéncias para a saude publica e as emergéncias que surgiram. Nesse cenario, ficou
evidente que as medidas adotadas pelo Parquet foram fundamentais para enfrentar os desafios
impostos pela pandemia e garantir a protecdo da salde local, aliadas a cooperagdo e
comprometimento de outros atores envolvidos, como gestores publicos, profissionais de satde
e demais atores relevantes.

Em ultima anélise, a atuacdo do MPE na esfera da salde em Barreiras-BA desempenha
um papel essencial e de grande relevancia na defesa do direito sanitario e aprimoramento do
sistema de saude do municipio. Por meio de seus instrumentos legais e atribuicOes
constitucionais, o 6rgdo ministerial busca intervir de forma assertiva para assegurar 0 acesso a
tratamentos adequados, disponibilidade de medicamentos, melhoria nos servicos de saude e

demais aspectos relacionados a satde publica.
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8001562-
60.2019.8.05.0022

Processo
judicial

20/05/2019

APENDICE A - PLANILHA DE ANALISE DOS DADOS

Estado da
Bahia

Procedimento
cirdrgico individual

Antes de ingressar com a agdo, o Ministério Publico recebeu
informacGes da Secretaria Municipal de Saude de que a cirurgia em
questdo ndo é realizada no municipio, sendo de responsabilidade da
administracdo estadual. Apds ajuizar a acao, a tutela de urgéncia foi
concedida. A decisdo proferida na sentenca considerou procedente o
pedido da parte autora. A acdo foi protocolada em 20 de maio de 2019,
a medida de urgéncia foi concedida em 17 de junho de 2019, a sentenca
foi proferida em 15 de marco de 2022 e transitou em julgado em 21 de
novembro de 2022. As especialidades médicas em questdo sdo
otorrinolaringologia e satde da familia.

Néo

36

Néo

8002687-
63.2019.8.05.0022

Processo
judicial

06/08/2019

Estado da
Bahia

Internagéo
compulséria
individual

No que diz respeito a internagdo do paciente, o Estado da Bahia
argumentou que ndo possufa responsabilidade sobre o assunto. O
municipio, por sua vez, buscou a intervengdo do Ministério Publico
para intermediar, uma vez que ndo dispunha de estrutura de salde
mental em sua rede e também ndo possuia recursos financeiros para
oferecer terapia de alto custo. Inicialmente, a solicitacdo de tutela de
urgéncia foinegada devido a data do laudo médico, porém, apés a
apresentacdo de novos documentos, foi deferida em 04/09/2019. A
sentenca proferida em 30/07/2022 considerou procedentes os pedidos
do autor. O Ministério Publico recomendou ao municipio que adotasse
todas as medidas necesséarias para preservar a integridade fisica do
paciente, enquanto o Estado ndo providencia uma unidade de saude
especializada para ele. A especialidade médica requerida é psiquiatria.

8002211-
88.2020.8.05.0022

Processo
judicial

14/04/2020

Estado da
Bahia

Fornecimento
individual de
medicamentos

Antes de o Ministério Publico entrar com a agéo, a Secretaria Municipal
de Saude informou que os medicamentos (ELIQUIS 5 mg,
CILOSTAZOL 100 mg e VENALOT) nao sdo fornecidos pelo
municipio e sdo de responsabilidade da administracdo estadual. Nenhum
desses medicamentos estava incluido na Relacdo Nacional de
Medicamentos Essenciais 2020 (RENAME). No entanto, os substitutos
disponiveis no Sistema Unico de Satide (SUS) s&o contraindicados para|
a paciente, de acordo com um Relatério Médico fundamentado e
detalhado. Durante o processo judicial, 0 NATJus emitiu um parecer
recomendando que nao se espere o fim da instrucdo processual, devido
as circunstancias peculiares, e aprovou a prescricdo médica dos|
medicamentos. A tutela foi concedida em 22 de abril de 2020. A
sentenca considerou procedentes os pedidos em 9 de agosto de 2022, e a|
decisdo transitou em julgado em 21 de novembro de 2022. A

especialidade médica em questéo ¢ a cardiologia.

Né&o

Sim
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0503040-
22.2018.8.05.0022

Processo
judicial

10/07/2018

Estado da
Bahia

Fornecimento
individual de
medicamentos

Trata-se de uma agdo de cumprimento provisério de sentenga
relacionada ao fornecimento do medicamento Horménio do
Crescimento  (Somatropina). O parecer elaborado por uma
farmacéutica do NAJS indica que a paciente, que tem 14 anos, ndose
enquadra nos critérios de inclusdo (idade méaxima de 12 anos)
estabelecidos pelo Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas da
Sindrome de Turner para receber a Somatropina. O relatério médico
da endocrinologista afirmou que, devido ao avango daidade éssea da
autora, ndo faz mais sentido continuar a reposi¢do do horménio do
crescimento, sendo necessario investigar a qualidade 6ssea. O
Ministério Pablico requereu a concessdo de nova consulta com
endocrinologista para indicar um tratamento adequado, obtendo o
deferimento. Apés a consulta, foi indicado um novo insumo
medicamentoso (Tamisa), sendo determinado o fornecimento em 25
de novembro de 2019 e, para tanto, houve o bloqueio de valores
judiciais, garantido-se o cumprimento da tutela. Além disso, ficou
estabelecido que a paciente deve passar poruma consulta anual com o
endocrinologista e ter acompanhamento psicolégico semanal. A
especialidade médica é a endocrinologia.

593.9.50655/2019

Procedimento
Administrativo
de
acompanhamento
deTAC

26/03/2019

Municipio de
Barreiras

Fornecimento de
Medicamentos

Trata-se de um Procedimento Administrativo instaurado para
lacompanhar o cumprimento do Termo de Ajustamento de Conduta
(TAC) firmado em 9 de margo de 2012 entre o municipio de Barreiras,
representado pelo Secretario Municipal de Salde, e a Diretoria Regional
de Saude (DIRES), 6rgdo da Secretaria de Saude do Estado. Esse TAC
trata da definig&o de responsabilidades no &mbito do Sistema Unico de
Salide no municipio de Barreiras, especialmente no que diz respeito a
assisténcia farmacéutica. Durante o procedimento, o municipio
forneceu esclarecimentos sobre o cumprimento do TAC, e ndo foram
encontrados indicios de descumprimento por parte das partes
envolvidas nas clausulas do TAC em questdo. Portanto, o procedimento
foi arquivado em 30 de maio de 2022.

Sim

593.9.125931/2019

Procedimento
Administrativo
de
acompanhamento
deTAC

11/07/2019

Municipio de
Barreiras

Ponto eletrdnico
dos profissionais
de saude;
Instalagdo de
cameras de video
monitoramento;
Implementacéo da
Lei de acesso a
informacéo

Trata-se de um Procedimento Administrativo insrtaurado para
monitorar o cumprimentodo Termo de Ajustamento de Conduta (TAC)
assinado em 15 de fevereiro de 2019 pelo Municipio de Barreiras,
representado pelo Secretdrio Municipal de Salde, no contexto do
Inquérito Civil n® 593.0.2896512019. O TAC aborda a implementagao
do ponto eletrdnico para todos os profissionais de salde, a instalagao
de cameras de videomonitoramento e a implementacdo da Lei de
IAcesso a Informagéo nas unidades de salide do municipio de Barreiras.
O municipio prestou esclarecimentos sobre o assunto. Reunides foram
realizadas entre o Promotor de Justica e o Secretario de Salde para
garantir o cumprimento efetivo do TAC. O municipio apresentou
documentos que demonstram 0s mecanismos de execugao
implementados quando necessario, fornecendo uma atualizagdo sobre
0 status do cumprimento do TAC e os principais obstaculos
lencontrados para sua conclusdo. O feito encontra-se concluso para o
Promotor de Justica responsavel.

Sim, o Procurador Municipal entrou
em contato com o Promotor de
Justica para discutir 0s
procedimentos administrativos e
seus prazos, agendando uma reuniao
online e fornecendo acesso aos
documentos eletronicos relacionados.
Durante a reunido, foram abordados
0s impactos da pandemia de
COVID-19 no funcionamento dos
servigcos publicos, o que resultou no
ndo cumprimento de algumas
clausulas do TAC. Combase nisso, 0
Procurador Municipal solicitou uma|
renegociacdo do TAC, buscando
ajustar as obrigacGes diante das|

circunstancias atuais.

Néo
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Procedimento

Trata-se de um Procedimento Administrativo instaurado para
investigar possiveis atrasos por parte do poder publico na
realizacdo de cirurgias de Reconstrucdo de Transito Intestinal
em pacientes colostomizados. Com base em relatos de uma
extensalista de espera de pacientes colostomizados aguardando
pela cirurgia, o Ministério Publico iniciou um procedimento de
acompanhamento e fiscalizacdo em relagdo ao municipio. O

Sim, apos discussdes e
negociagdes fomentadas pela
Promotoria de Justica, com o

objetivo de estabelecer um
cronograma para a realizacdo das
cirurgias, ocorreu o surgimento da
pandemia de COVID-19, o que

T - Municipio de Cirurgias de i
Administrativo de BariEiEs o By Reconstrugéo de municipio forneceu esclarecimentos e apresentou a certarz_ente tteve _u,m _|mpatitc;_ nos
593.9.114492/2019 | acompanhamento 06/07/2019 : Apci : documentagcéo relevante, afirmando que a responsabilidade pela procedimentos C|rurg|cos~e EtIvos. Néo
< da Bahia Transito Intestinal - A - - Diante  dessa  situagdo foi
de Politicas realizacdo dos procedimentos recai sobre o Hospital do Oeste L " I’ .
Puablicas (HO). O HO informou que, em 2020, ndo foram realizados pecessarl? investigar e, evantar
. . L ~ informacbes sobre o numero de
procedimentos eletivos devido & suspensdo com base na nota| . . e ind
téchica COE SAUDE n° 66, de 21 de maio de 2020. Em agosto C|rur_g|as pen enlv_as dque ainda
de 2022, o Hospital do Oeste apresentou um cronograma para a precisavam ser reafizadas.
realizacdo das cirurgias, regularizando assim o atendimento. O
feito encontra-se concluso para o Promotor de Justica
responsavel.
Trata-se de um Procedimento Administrativo instaurado com
base em um documento enviado pela Secretaria Municipal de
Procedimento q i i i (
Administrativo de Excessivo nimero de Saucje, que relatava |rregu|ar|dades. r?lémonadas a-o nimero de
A Municipio cartdes do SUS no | cartoes do SUS_ cadastrados no munluplo_de Barrelras/NBA, bem
593.9.140152/2019 | acompanhamento 30/07/2019 de municipio como anecessidade de um controle efetivo na emissdo desses N&o Sim
de Pol!tlcas Barreiras cartdes. O municipio de Barreiras apresentou esclarecimentos
Piblicas sobre as medidas adotadas para evitar o cadastramento irregular
dos cartbes do SUS. Apds andlise, o procedimento foi
arquivado.
Trata-se de um Procedimento Administrativo instaurado para
acompanhar as politicas sociais de combate ao coronavirus.
Durante o curso do procedimento, o Ministério Publico realizou
as diligéncias necessarias, como a emissdo de recomendagoes,
. Acompanhamento | spjicitagio de documentos e informagdes ao municipio, além de
Procedimento das medidasd L . . .
L L as medidasde | reunides com os diversos atores sociais envolvidos no combate
Administrativo de Municipio enfrentamento e | demia. Em 2022 - d I
593.9.44700/2020 | acompanhamento | 16/03/2020 de > a pandemia. Em 2022, uma vez que a pandemia causada pelo Sim Sim
dePoliticas Barreiras combdie d coronavirus estava controlada, foi constatado o encerramentoda
piblicas pandemia do Emergéncia em Salde Publica de Importancia Nacional

coronavirus

(ESPIN) pela Infeccdo Humana pelo novo Coronavirus (2019-
nCov) pelo Ministério da Saude, conforme a PORTARIA
GM/MS n.° 913, de 22 de abril de 2022. E ndo havia mais
medidas a seremadotadas pelo Ministério Publico no momento,
o procedimento foi arquivado.
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593.9.82100.2018

Procedimento
Administrativo de
acompanhamento
dePoliticas
Publicas

15/05/2018

Estado da
Bahia

Fiscalizacéo da
estruturacao rede
cegonha no
municipio de
Barreiras

Trata-se de um Procedimento Administrativo instaurado
com base em uma noticia de fato, com o objetivo de fiscalizar
a estruturagdo dos municipios com pactuacdo com o
municipio de Barreiras para auxiliar na Rede Cegonha. Esse
procedimento foi instaurado com a finalidade de acompanhar
a implementacdo da assisténcia ao parto nos municipios da
microrregido de Barreiras. O Ministério Publico realizou
reunides com o Nucleo Regional de Saude (NRS) e a
Secretaria Municipal de Sadde (SMS), solicitando a
apresentacdo de relatérios que contenham um estudo
situacional para acompanhamento e aprimoramento da rede
de satde. O procedimento foi prorrogado por um ano,
visando dar continuidade as agdes e monitorar os avangos
nessa area.

Sim. Foi

necessario

realizar

a

reestruturacdo da implementacdo da
rede cegonha em razdo do desenho
emergencial causado pela pandemia

daCovid-19.

11

003.9.158249/2019

Procedimento
Administrativo de
acompanhamento
dePoliticas
Plblicas

21/08/2019

Municipio
de
Barreiras

Relatério de
Auditoria do
Sistemade Salde
Municipal

Trata-se de um Procedimento Administrativo instaurado
com base em um oficio recebido do Centro de Apoio
Operacional de Defesa da Saiude (CESAU), que mencionava
um Relatério de Auditoria do Sistema Unico de Satde (SUS)
relacionando diversas irregularidades na implementacédo de
politicas sociais no sistema de saide municipal. Como
primeira medida, o Ministério Publico solicitou ao Poder
Plblico Municipal que tomasse as devidas providéncias. Em
resposta, 0 municipio forneceu informacgdes demonstrando a
regularidade ou a corregao das inconsisténcias apontadas na
auditoria. Por fim, foi adicionado ao processo um novo
relatério de auditoria do SUS, realizado na Secretaria
Municipal de Barreiras. Apds analise, o procedimento foi
arquivado.

Sim

12

593.9.87912/2019

Procedimento
Administrativo de
acompanhamento
dePoliticas
Publicas

20/05/2019

Municipio
de
Barreiras

Estruturacéo da
Rede de Atencdo
Psicossocial -
RAPS

Trata-se de um Procedimento Administrativo instaurado
com base em uma noticia recebida pelo Ministério Pablico,
alegando que o funcionamento da Rede de Atencéo
Psicossocial (RAPS) estaria prejudicado. Com o intuito de
apurar a situagdo, foram solicitadas informagdes detalhadas
sobre a estruturacdo dessa rede ao municipio responsavel. O
ente municipal esclareceu todos os pontos questionados,
fornecendo as informagbes solicitadas. O feito encontra-se
concluso para o Promotor de Justica responsavel.

Né&o

Néo
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Procedimento
Administrativo de

Municipio de Barreiras

Assisténcia médica
domiciliar e
fornecimento
individual de

Trata-se de um Procedimento Administrativo instaurado com
base em uma representacéo (denuncia) feita pela mae de um
paciente, alegando omissdo ou precariedade nos servicos de
salde prestados pelo municipio de Barreiras. O Ministério
Pablico iniciou a apuracgéo dessas alegac6es. O municipio foi
contatado para prestar esclarecimentos e apresentar a
documentagéo pertinente. Além disso, o Estado da Bahia foi
abordado para a inclusdo do paciente no programa de Home

Sim. Durante a pandemia, o
servico de atencdo domiciliar
sofreu restricbes devido as
medidas de contencao e seguranca

13 | 593.9.121715/2019 | outrasatividades ndo| 05/06/2019 | e Estado da Bahia medicamentose | care, mas a inclusdo foi negada. A mée do paciente entrou| adotadas. Como alternativa, foi| Sim
sujeitas ainquérito OPM’s (ortesgs, em contato com o Ministério Publico varias vezes, e o 6rgéo| orientado o telemonitoramento,
civil protes_e_s € MeIos | diligenciou por meio de oficios direcionados ao municipio,| uma forma de acompanhamento
auxiliares de buscando esclarecimentos sobre a falta de fornecimento de| remoto dos pacientes em suas
locomogéo) medicamentos, consultas, cadeira de rodas e assisténcial residéncias.
médica domiciliar. O municipio respondeu satisfatoriamente,
atendendo as necessidades do paciente. Apds analise de todas
as informagbes e diligéncias realizadas, o Procedimento
Administrativo foi arquivado.
Trata-se de um Procedimento Administrativo originado a
partir de um encaminhamento da Defensoria Publica do
L Estado da Bahia (DPE), que destacou a necessidade de
Integralizagéo e . i .
Procedimento S investigar as frequentes demandas por leitos de UTI na rede
capilarizagdo daRede - . - . .
Administrativo de L de Atencio as municipal de salde de Barreiras. Além disso, a DPE
14 | 593.9.549095/2022 | acompanhamento | 19/02/2022 M.‘;’;‘;ﬁ;ﬁ’ﬁg’;‘e Urgénfiase ressaltou a urgéncia de integrar e expandir a Rede de Néo Néo
dePoliticas Emeraéncias em Atencéo as Urgéncias e Emergéncias na regiéo, uma vez que
PUblicas gene naquela mesma semanaa DPE precisou entrar com uma agéo
Barreiras Lo L . e .
judicial solicitando a disponibilizacdo de leito de UTI. O
feito encontra-se concluso para o Promotor de Justica
responsavel.
Trata-se de um Procedimento administrativo instaurado a
partir do Relatério de Auditoria n.° 4367, que levantou
questdes relacionadas a gestdo do Programa de Assisténcia
Farmacéutica do municipio. Com o intuito de apurar a
Procedimento Proarama de situagdo, foi encaminhado um oficio a Secretaria Municipal
Administrativo de g . de Saude (SMS), solicitando a apresentagdo de um relatério
Municipio de Assisténcia . ~ - i )
15 593.9.189953/2022 | acompanhamento 11/05/2022 - - contendo informacdes detalhadas sobre as medidas adotadas Nio Nio
L Barreiras Farmacéutica do o . . .
dePoliticas L para corrigir as irregularidades constatadas no referido
P Municipio L. . L . .
Pablicas relatério de auditoria.O municipio, por sua vez, providenciou

a juntada da documentagdo pertinente, que demonstra as
acOes tomadas para solucionar as questdes identificadas. O
feito encontra-se concluso para o Promotor de Justica
responsavel.




