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RESUMO

A judicializagdo da satde consolidou-se como um fendmeno complexo e global, caracterizado
pela tensdo entre o direito individual e a justica distributiva. No Brasil, ela foi intensificada apds
a Constituicdo de 1988, que ampliou o papel do Poder Judiciario e fortaleceu a possibilidade de
reivindicagdo judicial de direitos sociais. Esse movimento resultou em uma crescente
transferéncia de decisdes das esferas administrativa e legislativa para o Judicidrio, que passou
a atuar como regulador do acesso a satde diante de falhas estatais e lacunas assistenciais.
Embora tenha contribuido para a efetivacao de direitos, a judicializacdo também gera impactos
negativos sobre o planejamento, o financiamento e a sustentabilidade do Sistema Unico de
Satde (SUS). Decisdes judiciais individuais e imprevisiveis podem comprometer a alocacao
racional de recursos, aprofundar desigualdades e pressionar ainda mais um sistema
historicamente subfinanciado, especialmente porque o Judicidrio ndo possui fungdo de gestao
or¢amentdria nem segue critérios técnico-sanitarios das politicas publicas. Por outro lado, esse
fendmeno pode estimular inovagdo institucional ao revelar fragilidades na implementagdo das
politicas e induzir melhorias na governanca e na transparéncia administrativa. Assim, a
judicializagdo se apresenta simultaneamente como sintoma de problemas estruturais e
oportunidade de aperfeicoamento do SUS. Diante de sua complexidade, torna-se essencial uma
abordagem interdisciplinar que articule Direito, Gestdo Publica e Economia da Salde,
permitindo compreender ndo apenas a efetivacdo de direitos, mas também os efeitos da
judicializagao sobre a equidade, a sustentabilidade financeira e a governanga do sistema de
satide. A Economia da Saude, especialmente, contribui com instrumentos analiticos para avaliar
custos, beneficios e impactos distributivos das decisdes judiciais, favorecendo o uso mais
eficiente dos recursos publicos.

Palavras-chave: Judicializagdo da saude. Economia da Saude. Politicas Publicas. Sistema

Unico de Saude. Gestdo Publica.
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ABSTRACT

The judicialization of healthcare has established itself as a complex and global phenomenon,
characterized by the tension between individual rights and distributive justice. In Brazil, this
trend intensified following the 1988 Constitution, which expanded the role of the Judiciary and
strengthened the capacity to judicially claim social rights. This movement has resulted in an
increasing transfer of decision-making from administrative and legislative spheres to the
Judiciary, which has begun to act as a regulator of healthcare access in the face of state failures
and assistance gaps. Although it has contributed to the enforcement of rights, judicialization
also generates negative impacts on the planning, financing, and sustainability of the Unified
Health System (SUS). Individualized and unpredictable judicial rulings can compromise the
rational allocation of resources, deepen inequalities, and further strain a historically
underfunded system, particularly as the Judiciary lacks a budgetary management function and
does not adhere to the technical-sanitary criteria of public policies. Conversely, this
phenomenon can stimulate institutional innovation by exposing weaknesses in policy
implementation and inducing improvements in governance and administrative transparency.
Thus, judicialization presents itself simultaneously as a symptom of structural problems and an
opportunity for the improvement of the SUS. Given its complexity, an interdisciplinary
approach—articulating Law, Public Management, and Health Economics—is essential to
understand not only the fulfillment of rights but also the effects of judicialization on equity,
financial sustainability, and the governance of the healthcare system. Health Economics,
specifically, provides analytical tools to evaluate the costs, benefits, and distributive impacts of
judicial decisions, favoring a more efficient use of public resources.

Keywords: Judicialization of health. Health Economics. Public Policy. Unified Health System.

Public Management.
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1. APRESENTACAO

Neste capitulo, apresenta-se uma breve introdug¢do ao trabalho, destacando-se os
elementos histdrico-profissionais do mestrando que fundamentam e justificam a sua escolha do
tema de pesquisa referente ao controle judicial de politicas publicas. Busca-se contextualizar o
seu percurso que conduziu a investigagao proposta, evidenciando suas experiéncias, referéncias
e motivagdes que dialogam com o objeto de estudo e orientam o desenvolvimento da pesquisa’.

Assim, nesta apresentacdo emerge um percurso tecido por sucessivas aproximagoes
que revelam a pertinéncia pessoal, profissional e académica do autor em relagdo ao tema da
judicializagdo da satide. A primeira dessas confluéncias nasce da convergéncia entre sua
formagdo juridica e o interesse crescente pelo estudo das politicas publicas, consubstanciadas
na dupla graduagdo nos Bacharelados em Direito (Universidade Potiguar) — concluida no ano
de 2007 — e em Gestao de Politicas Publicas (Universidade Federal do Rio Grande do Norte) —
finalizada no ano de 2024, e da especializagdo /ato sensu em Gestdo Publica (Instituto Federal
de Educacdo, Ciéncia e Tecnologia do Rio Grande do Norte) — concluida em 2022. Ao transitar
entre os campos do Direito, da Gestao Publica e das Politicas Publicas, este discente passou a
reconhecer, de forma sensivel e critica, as conexdes indispensaveis entre essas areas, sobretudo
diante da necessidade de compreender como diferentes arranjos institucionais influenciam a
concretizagao do direito a saude.

Desse movimento inicial decorre o segundo marco formativo: o contato com a
pesquisa. Ao perceber que a investigacdo académica poderia ampliar a capacidade de
compreender fendmenos complexos, este mestrando aprofundou-se no estudo da judicializagao
da satde como tema central para analisar as tensdes, os limites e os potenciais da atuagao estatal
na area sanitaria. A partir de sua inser¢ao em projetos de pesquisa, especialmente no contexto
desafiador da pandemia da Covid-19, dedicou-se a explorar os contornos do papel do Poder
Judiciario na implementagdo de politicas publicas de saude, mobilizando rigor metodoldgico e

sensibilidade as demandas sociais emergentes durante aquela segunda graduacao.

! Neste item, o autor inspira-se livremente no texto da apresentagdo do livro “Ministério Publico e controle de
politicas publicas: uma andlise interdisciplinar entre 0 Campo de Publicas e o Direito durante a pandemia de
Covid-19 no Rio Grande do Norte”, disponivel em https://portal.ceeinter.com.br/wp-
content/uploads/2025/11/EBOOK-FINAL-2.pdf. O livro, de autoria deste mestrando, teve sua Apresentacao
escrita por Raquel Maria da Costa Silveira, sua orientadora de pesquisa durante a Graduacdo em Gestao de
Politicas Publicas (UFRN). Eis uma homenagem.
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Nesse processo, expandiu a atuacdo para multiplos espacos e interlocugoes,
enriquecendo a trajetdria investigativa que conta com 19 artigos ja publicados em periddicos
académicos, mais trés ja aceitos e pendentes de publicagdo, 16 pesquisas publicadas em anais
de congressos nacionais e internacionais, ¢ mais trés trabalhos publicados em formato de
capitulo de livros organizados por autoridades académicas reconhecidas nacionalmente,

conforme publicizado em http://lattes.cnpq.br/4504385570957015 .

Essas multiplas produgdes e imersdo em espagos de pesquisa académica conduziu a
composi¢io da Rede de Pesquisa em Direito e Politicas Publicas (Rede DPP?), na condigdo de
membro fundador, ¢ membro da Comissdao de Politicas Publicas do Instituto Brasileiro de
Direito Administrativo (IBDA?).

O terceiro eixo de aprofundamento decorre da imersao teorica durante este mestrado
para o qual submete esta pesquisa para qualificacdo: os conhecimentos sobre Economia da
Satde foram incorporados por intermédio das licdes dos orientadores. Em outra oportunidade
de aprofundamento tedrico, o autor foi aprovado em sele¢do publica nacional para o curso de
extensao naquela tematica e ofertado pelo Instituto de Saude Coletiva da Universidade Federal
da Bahia (ISC/UFBA) e passou a integrar a Rede Ecos - Rede de Economia e Desenvolvimento
em Saude, uma rede colaborativa, voltada a articular, integrar e disseminar conhecimento em
Economia da Saude. Além disso, tornou-se membro da Associacao Brasileira de Economia da
Satde (ABrES).

Por fim, ressalta-se que ao longo de 15 anos de atuagdo no Ministério da Satde, este
mestrando desenvolveu um vinculo profundo com a gestdo publica da satide e com os principios
estruturantes do Sistema Unico de Saude (SUS). Tendo exercido diversas fun¢des de chefia e
assessoramento no ambito da Superintendéncia Estadual do Ministério da Saude no Rio Grande
do Norte, ele consolidou uma compreensao abrangente das dinamicas administrativas, politicas
e operacionais que permeiam a formulacdo e implementa¢do de politicas de satide. Nesse
percurso, o fenomeno da judicializacdo da saude emergiu como um dos temas de maior

relevancia no cotidiano profissional.

2 A RedeDPP é composta por pesquisadores e Programas de Ps-Graduagio dedicados a abordagem Direito e
Politicas Publicas. Visa congregar e organizar o debate acerca das interfaces entre Direito e Politicas Publicas,
seus desafios, suas potencialidades e suas implicagdes no campo do Direito Publico. Busca consolidar o estado
da arte das pesquisas em Direito e Politicas Publicas no Brasil e fomentar o didlogo cientifico e profissional
nessa tematica.

3 Criado em 1975, o Instituto Brasileiro de Direito Administrativo ocorreu com o propdsito de colaborar com o
poder publico na ingente tarefa de aperfeigoamento das instituicdes administrativas e da ordem juridica.
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Nesse sentido, este mestrado profissional apresenta-se como uma oportunidade para
sistematizar a sua trajetoria, ampliar o discernimento cientifico sobre a realidade dos fatos com
base em sdlida formagao e contribuir de forma ainda mais qualificada para a gestdo publica. A
escolha por essa modalidade de pds-graduagao justifica-se pela énfase na aplicacao pratica do
conhecimento alinhada ao desejo de compreender de maneira mais profunda os aspectos
juridicos, econdmicos e organizacionais relacionados a judicializa¢do da saude.

O discente percebe o mestrado profissional como um espaco propicio para consolidar
reflexdes, atualizar-se quanto as discussdes contemporaneas e desenvolver propostas que
fortalecam o SUS diante desse fendmeno crescente. O objetivo € produzir conhecimento que
auxilie na formulagdo de estratégias de gestdo capazes de harmonizar as demandas judiciais
com a sustentabilidade do sistema, apoiando decisdes que preservem a equidade, o
planejamento e a racionalidade dos recursos publicos.

Assim, seu percurso articula-se de maneira natural com a proposta do mestrado. Como
citado anteriormente, o conhecimento acumulado ao longo de 15 anos de servigo publico no
Ministério da Saude, aliado a convivéncia com os impactos reais da judicializacdo da satde,
constitui ndo apenas a motivacao, mas também o seu pertencimento a esse campo de estudo.
Ao unir experiéncia pratica, compromisso institucional e formagdo académica, o mestrando
busca contribuir de forma qualificada para a compreensdo e o enfrentamento desse que € um
dos principais desafios da satide publica brasileira.

A confluéncia dessas vivéncias — pessoais e institucionais, formativos e relacionais
— culminou na elaboragdo da presente pesquisa, concebida como resultado de um percurso
intenso de aprendizado, inquietagdes reflexivas e descobertas construidas ao longo do mestrado
profissional no Programa de Pos-Graduagdo em Gestdo e Inovagao em Saude da Universidade
Federal do Rio Grande do Norte (PPgGIS/UFRN).

Esse tipo de mestrado assume importdncia singular porque combina o rigor
metodologico e cientifico com a aplicabilidade pratica: busca formar profissionais capazes de
mobilizar pesquisa e conhecimento técnico-cientifico para responder a problemas concretos,
melhorar procedimentos e processos em organizagdes publicas ou privadas, € contribuir para a
inovagdo ¢ a eficiéncia (Bomfim; Vieira; Deccache-Maia, 2018; Fialho; Hetkowski, 2017;

Santos et al., 2019).
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Além disso, o mestrado profissional permite que discentes ja inseridos no mercado de
trabalho — com experiéncia e vivéncia pratica— aprofundem sua capacidade analitica e critica
sobre a sua area de atuacdo, sem a necessidade de seguir necessariamente carreira académica.
Isso torna essa modalidade especialmente adequada para quem pretende aplicar resultados de
pesquisa diretamente em politicas publicas, projetos institucionais ou gestao (Barata, 2006).

A investigacdo sobre a judicializagdo da saude ¢ aqui apresentada a partir de um ponto
de vista singular: o olhar de alguém que busca transitar com propriedade formativa entre o
Direito, a Gestdo Publica e as Politicas Publicas, reconhecendo tanto os limites quanto as
potencialidades da atua¢do judicial na garantia do direito a saide e que se aprofundou na
tematica da Economia da Saude. Esse posicionamento hibrido permite uma analise que valoriza
a interdisciplinaridade e busca contribuir para a constru¢do de solugdes que equilibrem a
protecdo juridica, a gestdo eficiente das politicas publicas e a promocao do bem-estar coletivo.

Importa destacar, ainda, as interlocu¢des que o autor cultivou ao longo da trajetdria
académica com diversos pesquisadores, profissionais e institui¢des, compartilhados, inclusive,
com os atuais orientadores. Esses didlogos, inicialmente mediados por leituras e interagdes
virtuais e posteriormente fortalecidos por vivéncias presenciais, constituiram nao apenas uma
rede de apoio intelectual, mas também um espago fecundo para trocas, aproximagdes e
amadurecimento tedrico. As referéncias construidas, os debates compartilhados e as amizades
surgidas ao longo do caminho compdem o pano de fundo humano que permeia esta pesquisa
de mestrado em uma rede privilegiada de contatos imersos no meio académico nacional.

Ao final, o que ora se apresenta ao leitor ¢ mais do que uma discussdo acerca da
judicializagdo da satde: trata-se de uma investigacao moldada pelas multiplas experiéncias do
autor, pelas pontes que construiu e pela convicgdo de que o didlogo entre Direito, Politicas
Publicas e sociedade ¢ essencial para aprimorar a gestdo e garantir direitos a luz, também, da
Economia da Saude. Esta pesquisa celebra, portanto, tanto o percurso do mestrando quanto o
seu propdsito — abrir caminhos e suscitar novos olhares para descobrir ainda mais novos

convergéncias possiveis.
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2. INTRODUCAO

A judicializagao da satde consolidou-se como um fendmeno mundial, ndo circunscrito
ao Brasil, expressando tensdes entre o direito individual e a justi¢a distributiva, frequentemente
permeadas por disputas ideologicas e pela intervengao de atores juridicos em temas de grande
relevancia social, conforme analisado por Cavalcanti et al. (2025a) e por Barroso (2012a). No
cendrio brasileiro, esse protagonismo judicial foi fortalecido pela Constitui¢do Federal de 1988
(CF88), que ampliou as competéncias do Poder Judicidrio, garantiu a executoriedade de
politicas publicas e conferiu legitimidade a busca judicial pelo cumprimento de direitos sociais,
independentemente das agendas politicas em curso (Couto; Arantes, 2009). Assim, a CF88
tornou-se um marco paradigmatico do controle judicial sobre a Administracdo Publica (Valle,
2011).

A partir desse arcabougo constitucional, a judicializagdo da saide passou a ser
reconhecida como a transferéncia de decisdes politico-administrativas para o Poder Judicidrio,
que assume a posicao de instancia decisoria final em detrimento das esferas tradicionais de
formulacao de politicas — Executivo e Legislativo (Barroso, 2012b). Embora o fendmeno tenha
adquirido maior visibilidade a partir dos anos 2000, suas raizes historicas sdao anteriores e
encontram explicagdes na trajetdria das politicas publicas, na complexidade institucional e nos
tensionamentos entre os Poderes, seja pela auséncia de acdo estatal adequada, seja pela atuagado
excessiva do Judiciario (Albuquerque; Bazzanella, 2021; Faria; Marchetto, 2020; Ferraz, 2009).

Em muitos casos, a judicializagdo consolida-se como resposta aos vazios assistenciais
deixados pelo Poder Executivo, tornando o Judicidrio um regulador de fato do acesso ao
cuidado em satde (Ventura et al., 2010; Vieira, 2023;). Essa dindmica repercute diretamente
na gestdo publica, sobretudo porque decisdes judiciais pontuais e imprevisiveis tendem a
desorganizar o planejamento e o financiamento do SUS, gerando efeitos sobre sua
sustentabilidade financeira e podendo exacerbar iniquidades no acesso a satde (Leite, 2023). A
Economia da Saude demonstra que esse processo pode, inclusive, ampliar desigualdades
estruturais, notadamente quando decisdes judiciais direcionam recursos de forma descolada das
prioridades sanitarias (Medici, 1995).

Ao nao dispor de competéncia para gerir orcamentos ou definir critérios técnicos para

alocagdo de recursos, o Poder Judiciario frequentemente decide de forma dissociada do
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planejamento setorial, comprometendo a racionalidade do sistema (Albuquerque, 2025;
Carvalho; Paixao, 2019; Souza, 2020).

Em razdo da complexidade, a judicializagdo demanda uma abordagem interdisciplinar
que supere o isolamento das andlises exclusivamente juridicas e considere os impactos
administrativos e sociais de decisdes que afetam diretamente a politica publica (Borchio;
Rezende; Zocratto, 2021; Cavalcanti; Silveira, 2022). E nesse ponto que se destaca a
contribuicdo da Gestdo Publica e, de modo especial, da Economia da Saude, cujos fundamentos
permitem compreender os limites materiais das escolhas estatais ¢ a necessidade de
compatibilizar direitos constitucionais com recursos escassos (Frigotto, 2008; Tavares; Bezerra,
2006).

A andlise da judicializagdo também requer aten¢ao as particularidades do federalismo
brasileiro, marcado por desigualdades entre estados e municipios, fragilidades nos mecanismos
de cooperagao interfederativa e forte dependéncia de transferéncias federais. Essas
caracteristicas tornam os Estados os principais alvo de demandas judiciais em satde, agravando
os desafios de gestao e influenciando a forma como o SUS reage as pressdes do Judiciario. Tais
desigualdades refor¢am a importincia de estratégias inovadoras capazes de disseminar e
adaptar boas praticas que reduzam a necessidade de intervengao judicial (Dal Moro et al., 2019;
Oliveira, 2020; Pepe et al., 2020).

Nesse cenario, a Economia da Saude emerge como componente essencial para
compreender os efeitos da judicializacdo, ao fornecer instrumentos para avaliar custos,
beneficios, impactos distributivos e trade-offs que se tornam inevitdveis quando recursos
publicos sdo redirecionados por decisdes judiciais (Barros, 2013; Ferraz, 2008; Quevedo,
2019). Como enfatiza Rubio Cebridan (1995), essa area do conhecimento dedica-se a
racionalizacao do financiamento dos servigos de saude, buscando maximizar a efetividade ¢ a
equidade. Sua incorporacdo ao debate sobre judicializacdo ¢, portanto, indispensavel.

Ao oferecer suporte analitico e técnico para aprimorar politicas publicas, a Economia
da Satde contribui para a constru¢do de um sistema mais resiliente, responsivo e sustentavel,
permitindo que decisdes sejam tomadas de maneira planejada, integrada e orientada a justica
distributiva (Macédo et al., 2022; Silva, 2004). Isso possibilita também que o Estado atue de
forma mais eficiente na formulacdo de politicas, reduzindo a necessidade de judicializacdo e

fortalecendo a capacidade institucional do SUS.
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Dessa forma, a judicializagdo da satide ndo deve ser compreendida isoladamente como
um problema, mas como fendmeno multifacetado que exige andlises articuladas entre Direito,
Gestao Publica e Economia da Satide. Quando avaliada de modo interdisciplinar, torna-se
possivel compreender seus impactos ndo apenas como garantia de direitos, mas também como
elemento que pode afetar a equidade, a sustentabilidade financeira e a governanca do sistema
publico de saude. O desafio reside, portanto, em compatibilizar a prote¢do constitucional ao
direito a saude com a realidade fiscal e organizacional do SUS, permitindo que o sistema
continue cumprindo seu mandato de universalidade e integralidade sem aprofundar
desigualdades (Lavor, 2024; Nobre; Mendes, 2021; Quevedo; Leal, 2019).

No Brasil, a CF88 inaugurou uma nova fase na expansao da cidadania ao instituir um
sistema de protecdo social orientado por valores do Estado de Bem-estar Social, como a
universalidade e, no campo da satde, também a integralidade (Paim, 2009). Com isso, impds-
se juridicamente ao Estado um conjunto de deveres para com os cidaddos, ainda que em meio
ao paradoxo entre a positivagdo constitucional dos direitos e sua efetividade, atribuindo ao
governo a responsabilidade pela provisao da seguridade social (Menicucci; Gomes, 2018).

Embora a CF88 tenha redesenhado o cenario sociopolitico nacional mediante a
retomada democrética e a incorporagao de politicas sociais, a ado¢ao de medidas neoliberais na
década de 1990 passou a afetar o direcionamento e a consolidacdo dos direitos sociais,
especialmente diante da limitagcdo de recursos, fator que nao pode ser ignorado (Ferraz; Vieira,
2009).

No ambito do direito a satde, a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) adverte que,
apesar da ampliagdo da cobertura global dos servigos, os gastos em saude registraram piora
significativa. Segundo a institui¢do, tais gastos crescem mais rapidamente que a economia
mundial, alcangando cerca de 10% do produto interno bruto (PIB). Desse total, estima-se que
os governos respondem, em média, por 51% das despesas nacionais em saide, observando-se
ainda tendéncia de ampliacdo do financiamento publico interno em paises de baixa e média
renda (OMS, 2019; 2022).

Em 2021, a OMS destacou que o simples aumento do financiamento publico ndo
garante a efetividade do direito a saude. Isso porque a ineficiéncia do sistema ndo pode justificar
isoladamente a ampliagdo de recursos. A organizagdo ressalta que a qualidade do gasto ¢
fundamental e deve ser aprimorada mediante politicas que realinhem o financiamento entre

setores e fontes, fortalecendo governanga, desenho e controle das agdes, com defini¢cdo clara de
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prioridades. Assim, faz-se necessario qualificar os gastos publicos e explorar experiéncias
internacionais de politicas de economia da saude (OMS, 2021).

No SUS, a assisténcia farmacéutica recebeu R$ 11,2 bilhdes em 2017, figurando entre
as areas que mais contribuiram para o aumento dos gastos federais entre 2008 ¢ 2017 (TCU,
2018). Antes da pandemia de Covid-19, dados do Tesouro Nacional (Brasil, 2018) indicavam
que o pais destinava cerca de 3,8% do PIB a satde publica, posicionando-se no 64° lugar em
relacdo ao percentual da distribui¢do mundial (considerando 183 paises). Esse percentual
situava-se proximo a média da América Latina e Caribe (3,6%) e abaixo da média da OCDE
(6,5%).

Esse cendrio ja apresentava forte pressao sobre o aumento das despesas em saude, uma
vez que os custos dos servicos cresciam mais rapidamente que a inflagdo. Além disso, o
envelhecimento populacional tende a elevar os gastos, em razao de a populacdo idosa demandar
proporcionalmente mais cuidados (Brasil, 2018).

Outro fator de pressao € a crescente judicializagdo da satide. Em 2023, foram ajuizadas
553.647 agdes, representando aumento de 19,7% em relacdo ao ano anterior, sem perspectiva
de redugdo (CNJ, 2024). Desde 2009, o nimero de processos relativos a pedidos de produtos,
tratamentos e procedimentos de satde cresce aceleradamente, ritmo superior ao de outras
categorias de litigios (CNJ, 2019; Paixdo, 2019; Santos, 2021). Nesse contexto, a Economia da
Satde contribui para compreender os impactos da judicializa¢do sobre as politicas publicas e o
orcamento, levantando questdes fundamentais a respeito do papel do Estado na garantia do
direito a saude (Freitas; Valle; Gazotto, 2022; Piola; Vieira; Bernardes, 2025).

Em 2016, os gastos com demandas judiciais em saude consumiram R$ 1,3 bilhdo do
poder publico (CNJ, 2019), sendo que os dez medicamentos mais caros respondiam por 90%
desse montante (CNJ, 2019). Assim, a judicializagdo mobiliza vultosos recursos financeiros e
materiais, frequentemente orientada por uma visao individualizada, que pode ignorar o impacto
coletivo das decisdes.

Diante disso, conceitos econdmicos de eficiéncia e racionalidade na alocacdo de
recursos escassos tornam-se fundamentais para a andlise multidisciplinar da judicializagao da
saude. As intervencdes judiciais, ao solucionarem problemas administrativos de forma pontual,
podem comprometer politicas publicas e afetar significativamente o orcamento (Freitas; Valle;
Gazotto, 2022). No Brasil, essa dinamica ¢ ainda mais complexa diante das restricdes ao

crescimento dos gastos publicos e do ajuste fiscal (Ferraz, 2008). Assim, torna-se
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imprescindivel discutir formas de aumentar a eficiéncia e a equidade dos gastos, considerando
os efeitos da judicializagdo sobre o desenho das politicas de saude.

A crise de efetividade do direito a satde decorre do fato de que as a¢des adotadas pela
Administragdo Publica t€ém sido insuficientes para cumprir os principios constitucionais de
universalidade, integralidade e equidade do SUS, conforme analisam Carvalho e Souza (2020).
Diante de falhas na execug@o das politicas, como auséncia de planejamento, organizacdao ou
boa gestdo, cresce o recurso ao Judiciario para suprir lacunas que deveriam ser atendidas pelo
Executivo.

Rossetti e Gongalves (2014) defendem que solucdes planejadas, eficientes e eficazes
sdo essenciais para promover o desenvolvimento. Assim, a expansao da interveng¢ao judicial na
efetivagdo de direitos fundamentais acaba por desconsiderar a fungao tipica da Administragao
de formular politicas publicas, interferindo em diretrizes que dependem de visdo global dos
recursos disponiveis, da demanda existente e da legitimidade democratica que falta ao
Judiciario (Duarte, 2015; Oliveira, 2019; Teodorovicz, J.; Morato; Teodorovicz, E., 2021).

Embora a conscientizacdo dos direitos estimule sua reivindicagdo — especialmente
em um contexto de amplo acesso a Justica —, ¢ preciso considerar as repercussoes do
crescimento acelerado das demandas judiciais. A insisténcia em direitos sem a ponderacdo de
seus limites intensifica o conflito entre necessidades individuais e escassez de recursos,
sobretudo diante da percepc¢do de saude e vida como bens supremos cuja satisfagdo seria
responsabilidade estatal absoluta (Cechin, 2021).

A judicializagdo, ainda que importante para a democratiza¢do da satide e correcao de
falhas administrativas (Barroso, 2021; Carvalho; Souza, 2020), gera efeitos que extrapolam a
esfera politica, impactando a separacdo de Poderes e ignorando a escassez dos recursos
publicos. Ao desprezar varidveis financeiras, sociais e politicas, muitas decisdes deixam de
buscar um ponto de equilibrio entre elas (Holmes; Sunstein, 2019; Mauricio Junior, 2009).

Com o regime fiscal que limita por vinte anos o crescimento dos gastos publicos, a
alocacao de recursos em saude torna-se ainda mais sensivel, podendo comprometer o acesso e
a qualidade dos servigos diante do aumento populacional e do envelhecimento acelerado
(Vieira; Benevides, 2016). Assim, embora constitucionalmente garantido, o direito a saude —
universal, integral e equitativo — revela-se, muitas vezes, financeiramente invidvel em uma

interpretagdo judicial ampla (Teodorovicz, J.; Morato; Teodorovicz, E., 2021).
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O juiz, limitado ao caso concreto e sem acesso ao planejamento administrativo, acaba
por gerar instabilidade no financiamento de servigos. Isso intensifica a crise do sistema,
sobretudo quando decisdes ignoram evidéncias cientificas, prioridades coletivas e critérios de
eficiéncia (Bertoni, 2020).

A intervengao judicial em politicas estruturadas pode ainda comprometer a execucao
de outras a¢des publicas (Ataide Junior, 2020; Oliveira, 2019). Além do impacto financeiro, a
judicializagdo afeta a governanca do sistema, fragmentando politicas e prejudicando estratégias
integradas (Piola; Vianna, 2004). Nesse sentido, Ferraz (2009) sustenta que a judicializa¢do
enfraquece a capacidade estatal de planejar agdes, gerando incerteza e instabilidade.

Apesar disso, a judicializagdo pode impulsionar o desenvolvimento de abordagens
interdisciplinares que fortalecam a capacidade estatal de garantir o direito a saide de modo
efetivo e equitativo (Diniz; Machado; Penalva, 2014).

Como dito anteriormente, Rubio Cebrian (1995) define a Economia da Satide como
especialidade voltada a racionalizagdo do financiamento dos bens e servigos necessarios a
efetivagcdo do direito a satide com eficiéncia e equidade. Em perspectiva semelhante, Viana,
Silva e Scheffer (2016) entendem que o objetivo daquele ramo do conhecimento ¢ identificar
condi¢des adequadas para distribuicdo de recursos, integrando aspectos sociais, politicos e
econdmicos. Giraldes (1997) e Ferraz (2008) acrescentam que ela estuda como individuos e
sociedades escolhem a alocagdo dos recursos escassos entre alternativas concorrentes € como
tais recursos sdo distribuidos entre grupos sociais, destacando a equidade como principio
basilar.

A Economia da Saude também fornece instrumentos analiticos que permitem avaliar
custos, beneficios e resultados em saude, orientando decisdes publicas em direcdo a maior
eficiéncia e desenvolvimento social. Como destaca Kobelt (2002), multiplos fatores elevam os
custos em saude — demografia, tecnologia, estilos de vida, acesso a informagdo — sendo a
judicializag@o mais um elemento nesse cenario.

Por sua vez, Carvalho Filho (2008) defende que a escassez de recursos impode a
necessidade de razoabilidade na atuagdo estatal. Dessa forma, a compatibilizag¢do entre direitos
e custos mostra-se essencial para maximizar sua satisfa¢do coletiva (Travassos; Martins, 2004).
Dado que o mundo real impde limites concretos as exigéncias juridicas, torna-se necessario
compatibilizar o texto constitucional com a realidade fiscal, de modo a implementar politicas

eficazes sem comprometer a universalidade.
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Sob essa perspectiva, ndo se pode reduzir relagdes juridicas ao bindmio direito—dever,
tampouco para limitar prestacdes estatais sob mera justificativa de ineficiéncia (Mauricio
Junior, 2009). A relagdo entre direito a saude e disponibilidade de recursos exige mudanga
interpretativa sobre a universalidade e integralidade do SUS. Assim, propde-se a incorporagao
da Economia da Saude para qualificar a andlise juridica, permitindo decisdes mais
fundamentadas sobre alocagdo de recursos e impactos da judicializagdo, sem alterar garantias
constitucionais.

Se a Economia da Satde nao julga a Justica, ela contribui para avaliagdes de custo-
beneficio que orientam trade-offs, auxiliando o Estado a formular politicas mais eficientes e
eficazes, reduzindo a necessidade de judicializagdo e qualificando o gasto publico.
Reconhecendo-se os limites orcamentarios, essa abordagem favorece o monitoramento
transversal dos gastos e o planejamento universalista, evitando o agravamento das
desigualdades. Um dos objetivos centrais dessa visdo ¢ determinar se os recursos estdo sendo
direcionados as prestagdes prioritarias com base em critérios racionais (Silva, 2004).

Portanto, sob o principio democratico, a eficiéncia no direito a saude nao deve ser
medida pela maior distribui¢ao possivel de recursos, mas pela distribuicao racional que preserve
o bem-estar coletivo. Entretanto, decisdes judiciais que determinam o fornecimento de
medicamentos de alto custo e fora das listas oficiais geram alocagao subotima, comprometendo
a sustentabilidade do sistema e criando iniquidades, ja que beneficiam quem consegue acessar
o Judiciario (Ferraz, 2009; Vieira; Zucchi, 2007).

Nesse contexto, o debate académico acerca da judicializagdo da satde tem evidenciado
um conjunto consistente de efeitos negativos associados a intensificacdo da atuacao do Poder
Judicidrio na garantia do direito a saude. Embora o fendmeno seja frequentemente
compreendido como instrumento de efetivagdo de direitos fundamentais, parcela significativa
da literatura aponta repercussdes institucionais, orcamentdrias e distributivas que tensionam a
gestao do SUS e a propria logica de formulagdo de politicas publicas.

Nesse sentido, o quadro a seguir sistematiza as principais contribuigdes da literatura

apresentada que analisam criticamente tais impactos, destacando as dimensdes negativas.
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Quadro 1. Sistematizacao de efeitos negativos da judicializacio da satude

AUTOR(ES) EFEITOS NEGATIVOS
Barroso (2012; 2021) | Expansdo do protagonismo judicial; interferéncia em escolhas politico-
administrativas; tensdo na separagdo de Poderes
Ferraz (2008; 2009) Alocagdo subotima de recursos; decisdes individualizadas com impacto
coletivo; comprometimento da sustentabilidade do SUS
Ventura et a/. (2010) | Judiciario como regulador informal do acesso a saude

Vieira (2023) Desorganizagdo do planejamento e do financiamento do SUS
Leite (2023) Ampliagdo de iniquidades no acesso a saude
Medici (1995) Aumento de desigualdades pela alocacgdo fora das prioridades sanitarias
Cavalcanti ef al. (2025) | Judicializa¢do como sintoma de falhas de governanga
Diniz; Machado; Fragmentagdo das politicas publicas
Penalva (2014)

Fonte: Elaborado pelo autor com base na pesquisa (2026).

A partir de evidéncias cientificas, as contribuicdes daquele ramo do conhecimento
permitem desenvolver politicas mais sustentaveis e direcionar recursos para intervengdes de
maior impacto, fortalecendo o sistema para reduzir a dependéncia do Judiciario (Ferraz, 2008;
Travassos; Martins, 2004). Diante da inevitabilidade das incertezas e da limitagdo dos recursos,
a Economia da Saude fornece critérios avaliativos e sustentaveis para apoiar decisdes sobre
investimentos e priorizagdo, especialmente em um sistema que, como o brasileiro, ndo
delimitou constitucionalmente o escopo da assisténcia a satde (Ferraz, 2008).

Entretanto, a judicializacdo também pode atuar como vetor de inovagao institucional
ao revelar falhas de implementacdo das politicas publicas e impulsionar avangos na governanga,
na transparéncia e na cultura organizacional (Cavalcanti ef al., 2025b). Como afirmam esses
autores, o contencioso judicial pode desempenhar uma funcao de alerta sistémico, funcionando
simultaneamente como sintoma e oportunidade de aprimoramento da gestao.

Isso porque, embora parte da literatura enfatize as tensdes e desafios decorrentes da
judicializagdo da satide, ha também um conjunto expressivo de andlises que identificam efeitos
positivos desse fendmeno sobre o SUS e sobre a dinamica das politicas publicas. Sob essa
perspectiva, a atuacdo do Poder Judiciario ndo se limita a interferéncias pontuais na gestao
administrativa, mas pode desempenhar fung¢des relevantes na garantia de direitos, na correcao
de falhas institucionais e no aperfeicoamento da governanca publica. Além disso, a
judicializagdao pode atuar como catalisadora de debates mais qualificados sobre alocagdo de

recursos, sustentabilidade financeira e integracao interdisciplinar. O quadro a seguir sistematiza
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os principais efeitos positivos apontados pela literatura, bem como os autores que destacam tais

contribui¢des no debate académico.

Quadro 2. Sistematizacio de efeitos positivos da judicializacdo da satide

AUTOR(ES) EFEITOS POSITIVOS
Barroso (2021); Carvalho; Possibilita a exigibilidade concreta do direito a saude,
Souza (2020); Couto; Arantes | independentemente das agendas politicas, fortalecendo a cidadania
(2009); Valle (2011) ¢ a forca normativa da Constitui¢do de 1988.
Vieira (2023); Ventura et al.
(2010); Carvalho; Souza Atua como mecanismo de resposta a omissoes ou insuficiéncias do
(2020); Diniz, Machado; Executivo na implementacdo de politicas publicas.
Penalva (2014)

Barroso (2021); Cechin (2021) | Amplia o acesso a justica e estimula a conscientizacdo e
reivindicagdo de direitos sociais.

Cavalcanti et al. (2025b) Revela falhas estruturais na implementagdo das politicas e
funciona como sintoma de problemas institucionais,
impulsionando melhorias.

Cavalcanti et al. (2025b) Pode estimular avangos na governanga, transparéncia, cultura
organizacional e aprimoramento da gestdo publica.

Fonte: Elaboragado propria com dados da pesquisa (2026).

A consolidagdo dessas perspectivas evidencia que a analise da judicializagdo da satide
ndo pode prescindir de um olhar interdisciplinar, capaz de articular fundamentos juridicos,
instrumentos de gestdo e racionalidades econOmicas na constru¢cdo de respostas mais
consistentes aos desafios do SUS. Tal exigéncia metodologica e epistemologica nao se limita
ao plano tedrico, mas encontra respaldo em arranjos institucionais que estruturam a formagao
académica voltada a gestdo publica em saude. Nesse sentido, a interdisciplinaridade demandada
para compreensao de fendmenos complexos encontra-se na propria organiza¢ao do Programa
de P6s-Graduacgao em Gestdo e Inovagdo em Saude, como se demonstra a seguir.

Partindo-se da observancia da formalidade institucional referente ao depodsito de
trabalhos académicos, tal como ocorre com as dissertacoes ao término do curso de mestrado em
repositorios institucionais, o Programa de Pos-Graduagao em Gestao e Inovacao em Satude da
Universidade Federal do Rio Grande do Norte (PPgGIS/UFRN) disponibiliza em seu respectivo
sitio eletronico o acervo completo de dissertacdes defendidas, possibilitando o acesso publico

as produgdes académicas dos discentes concluintes do Programa.

23



PROGRAMA DE POS-GRADUAGAO EM GESTAO E INOVAGAO EM SAUDE
Programa de P6s-Graduagao em

Gestdo e Inovacao em Saude

UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO NORTE )
@ Ppg G I CENTRO DE TECNOLOGIA E CENTRO DE CIENCIAS DA SAUDE

No més de novembro de 2025, foi realizado um levantamento exploratorio dos dados
disponibilizados nesse repositorio, incluindo a informagao de trabalhos qualificados para o ano
de 2025. Foram considerados os 104 depositos realizados desde o ano de 2018 referentes as
conclusdes do mestrado, cujas informagdes estavam em ordem cronoldgica anual pelo proprio
sistema institucional conforme o ano do depoésito realizado, para categoriza-las em banco de
dados com o nome do egresso, titulo da disserta¢do e palavras-chave, quando havia (Tabela 1).
Essa etapa teve como objetivo mapear o conjunto de producdes académicas do programa e
identificar elementos estruturais que pudessem subsidiar analises posteriores.

Tabela 1. Depdsitos de dissertacoes por ano

ANO QUANTIDADE DE DISSERTACOES
DEPOSITADAS

2018 14

2019 2

2020 22

2021 13

2022 3

2023 18

2024 16

2025 16

TOTAL 104

Fonte: Elaboragao propria de acordo com dados da pesquisa (2026).

Reconhecendo-se que o repositorio institucional ndo contempla todas as informagoes
académicas relativas ao perfil formativo dos egressos, procedeu-se a consulta aos curriculos
disponiveis na Plataforma Lattes. Essa escolha metodologica fundamentou-se no fato de que a
apresentacao de um curriculo Lattes atualizado constitui requisito obrigatorio para inscri¢ao no
processo seletivo do mestrado, garantindo, portanto, a confiabilidade e atualidade dessa fonte
de dados, ainda que limitada pelo fato de o langamento das informagdes ser responsabilidade
de cada interessado.

Por meio da andlise individual dos curriculos, foi possivel identificar o curso de
graduagdo de cada egresso. Posteriormente, as formagdes foram classificadas de acordo com
grandes areas do conhecimento, seguindo uma categoriza¢ao ampla baseada nas areas da Capes

e do CNPq (Brasil, 2025), conforme quadro a seguir.
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Quadro 3. Definicdo das grandes areas do conhecimento

AREA DEFINICAO

Saude Cursos relacionados a promogdo, prevencdo, diagndstico, tratamento e
reabilitagdo da satide humana, como Medicina, Enfermagem, Fisioterapia e
Odontologia

Tecnologia | Cursos voltados a aplicacdo de conhecimentos cientificos e técnicos em
desenvolvimento, operacdo e gestdo de sistemas, produtos ou processos
tecnologicos, como Engenharia, Computacdo e Tecnologia da Informagio
Humanas | Cursos que estudam o comportamento, a sociedade, a cultura e a organizacao
social, incluindo Administracdo, Psicologia, Pedagogia, Sociologia,
Comunicagao e Direito.

Fonte: Elaboragdo propria de acordo com Brasil (2026).

Foram identificados 39 cursos de Graduag¢ao em 113 ocorréncias cuja distribuigao,
apos classificados nas grandes areas — Saude, Tecnologia € Humanas — permite elaborar o

panorama delineado na Tabela 2 abaixo.

Tabela 2. Distribuicio de cursos de graduacio de egressos do PPgGIS/UFRN por area

AREA CURSOS DE OCORRENCIAS
GRADUACAO
Saude 10 59
Tecnologia 12 23
Humanas 17 31
TOTAL 39 113

Fonte: Elaboragao propria de acordo com dados da pesquisa (2026).

No levantamento em questdo, foram identificados 104 egressos do Programa de Pos-
Graduacao em Gestao e Inovagdo em Saude. Entretanto, observou-se uma ocorréncia total de
113 graduagdes associadas a esses ex-alunos. Essa discrepancia numérica deve-se ao fato de
que alguns egressos possuem mais de uma formagao académica de graduagdo, o que resulta na
contabilizacdo de multiplos cursos por individuo algumas vezes.

Tal verificagdo parece corroborar o perfil interdisciplinar do Programa e reflete a
diversidade e a complementaridade das formacdes dos egressos, que trazem para o mestrado
conhecimentos oriundos de diferentes areas do saber. Assim, a analise considera a totalidade
das graduagdes para uma compreensao mais abrangente do perfil académico dos egressos,
reconhecendo que o nimero de formagdes em Graduacao pode exceder o nimero de individuos

avaliados porque, em alguns casos, hd mais de uma formatura para o mesmo egresso.
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A diversidade e interdisciplinaridade observadas na composi¢ao dos egressos do
PPgGIS/UFRN refletem de forma direta o cardter plural e multifacetado das questdes
contemporaneas em saude publica, especialmente no contexto do Sistema Unico de Saude.
Como servidor do Ministério da Saude, com formacdo em Direito e Gestdo de Politicas
Publicas, e agora na condi¢do de mestrando do programa, esse panorama académico encontra
consonancia com a trajetoria profissional e interesses de pesquisa deste pesquisador.

O tema da judicializagdo da satde, foco desta pesquisa, exemplifica claramente essa
intersec¢do entre Direito, Gestdo e Saude, colocando em evidéncia os desafios que surgem da
demanda crescente por acesso judicializado a satide. A compreensdo desse fendmeno requer
ndo apenas conhecimento juridico, mas também um entendimento aprofundado das politicas
publicas, da gestao dos servicos de saude e da dindmica econdmica dos recursos financeiros
disponiveis.

Por isso, a presente pesquisa reflete a incorporagao dos novos conhecimentos sobre
Economia da Saude adquiridos durante a orientagdo para esta pesquisa. Propde-se, entdo, uma
abordagem interdisciplinar que incorpore aqueles conhecimentos para qualificar a alocagdo de
recursos ¢ promover a equidade no acesso a saude.

A interdisciplinaridade permite superar a visdo isolada do Direito, incorporando
critérios de gestdo e economia para analisar a judicializagdo ndo apenas como garantia de
direitos, mas como fendomeno com efeitos coletivos sobre equidade, sustentabilidade e
governanga do SUS. Permite compatibilizar direitos constitucionais com limites materiais;
qualifica decisdes publicas; transforma a judicializagdo de fator de desorganizacdo em
oportunidade de aprimoramento institucional (Cavalcanti et al., 2025; Cavalcanti; Silveira,
2022; Tavares; Bezerra. 2006).

Ou seja, a complexidade da judicializacdo da saude impde a necessidade de uma
abordagem analitica que ultrapasse os limites de uma unica area do conhecimento. Trata-se de
um fendmeno multifacetado, que envolve dimensdes normativas, institucionais, administrativas
e econdmicas, exigindo didlogo entre diferentes campos tedricos e metodoldgicos. A
compreensdo adequada de seus impactos e potencialidades demanda, portanto, uma perspectiva
interdisciplinar capaz de integrar fundamentos juridicos, analises de gestdo publica e

instrumentos da economia da satde. O quadro a seguir sistematiza as principais contribuigdes
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dessas areas para a analise da judicializagdo, evidenciando como seus aportes se complementam

na constru¢do de uma leitura mais abrangente e consistente do tema.

Quadro 4. Contribuicées da abordagem interdisciplinar a judicializacdo da saude

Area de conhecimento Contribuicdes para a analise | Autores de referéncia citados
da judicializacdo
Garante a efetividade do direito
fundamental a saude; viabiliza o | Barroso (2012; 2021); Holmes;

Direito controle judicial das omissdes | Sunstein (2019)

estatais; assegura acesso a
justica e protecdo
constitucional.

Evidencia falhas de
planejamento, execugdo e
Gestio Publica governanga; analisa impactos | Ferraz (2009); Piola; Vianna
administrativos das decisdes | (2004); Vieira (2023)
judiciais; contribui para
organizagdo, coordenagdo e
eficiéncia do SUS.

Introduz analise de escassez,
custos, beneficios e trade-offs;
orienta alocagdo racional de | Ferraz (2008); Rubio Cebrian

Economia da Saude recursos;  avalia  impactos | (1995); Silva (2004)
distributivos e sustentabilidade
financeira.

Fonte: Elaboragao propria com dados da pesquisa (2026).

Nesse contexto, ao reconhecer os desafios externos, a Economia da Saude pode
fornecer subsidios estruturantes importantes para a formulacdo de politicas publicas mais
eficazes. Esses subsidios poderdo servir de ferramentas para mitigar os impactos da
judicializagdao no SUS, ao mesmo tempo que passa a estabelecer modelos capazes de garantir
que os recursos sejam direcionados para intervengdes com maior impacto na saude da
populagdo.

Esse enfoque integrado e interdisciplinar, ao abordar a efetividade do direito a saude,
contribui para a construcdo de um sistema de saude mais resiliente, responsivo, estavel,
sustentavel e equitativo, apto a atender de maneira efetiva as demandas sociais no contexto da
saude publica brasileira. Garantir o direito a satide ¢ mais do que providenciar o acesso a bens
e servigos, ¢ construir um sistema justo, sustentavel e solidario - onde o Direito protege, a
Gestao Publica organiza e executa, e a Economia da Saude equilibra. O desafio ora proposto ¢
transformar esse fendmeno em um espago de cooperacao institucional, e ndo de conflito entre

Poderes.
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Dessa maneira, a interdisciplinaridade aqui esbocada entre o Direito, Gestao Publica e
a Economia da Satde mostra-se essencial para uma analise mais ampla e fundamentada do
tema, permitindo a articulagdo entre os aspectos juridicos da garantia de direitos e os limites
praticos impostos pela escassez de recursos e pela gestdao racional do sistema publico de saude
na realidade em que se encontra, seguindo o que ensina Cavalcanti e Silveira (2022) e Tavares
e Bezerra (2006) sobre a importancia da interdisciplinaridade. Essa abordagem interdisciplinar
favorece decisdes mais informadas, sensiveis as garantias constitucionais, também coerentes
com os principios da eficiéncia e da justica distributiva que regem o SUS, uma vez que aquelas
tém implicagdes coletivas em um cenario de escassez de recursos.

Logo, o perfil interdisciplinar do programa, refletido na variedade de formagdes dos
discentes, oferece um ambiente propicio para o desenvolvimento de analises criticas e
fundamentadas sobre a judicializacdo da satide — tal qual em curso nesta pesquisa, permitindo
a construcao de solucdes inovadoras e contextualizadas para os desafios enfrentados pelo SUS.
A formagdo em Direito e Gestdo de Politicas Publicas deste mestrando, aliada a experiéncia
como servidor no Ministério da Satde, onde ocupou fungdes de chefia e assessoramento,
potencializam a capacidade de contribuir para o avango cientifico e pratico na interface entre a
gestao publica, a inovacdo e a regulagdo juridica em satde como egresso do Programa.

Dessa forma, o PPgGIS/UFRN, com sua estrutura e linhas de pesquisa integradas,
representa uma oportunidade estratégica para aprofundar conhecimentos, articular saberes e
promover impactos concretos no campo da satde publica, ampliando minha atuagdo enquanto
servidor publico e pesquisador comprometido com a efetividade e equidade do sistema de satde
brasileiro.

Embora a literatura nacional sobre judicializa¢do da saude ja seja robusta ao descrever
tanto seus impactos negativos quanto positivos, identificam-se lacunas significativas na
articulagdo sistematica entre fundamentagdo juridica, impactos administrativos e andlise
econdmica do fendmeno, sem oferecer um modelo analitico integrador que aborde
simultaneamente a conformidade constitucional, os trade-offs econdmicos e a eficacia gerencial
no contexto federativo brasileiro. A emergéncia de abordagens que, por exemplo, considerem
a perspectiva de equidade distributiva e a sustentabilidade do Sistema Unico de Satide (SUS)
ainda se d& de forma fragmentada e muitas vezes desarticulada entre areas do conhecimento

(Vieira, 2023; Oliveira, 2022).
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A originalidade desta pesquisa reside precisamente na integragao desses trés campos
— Direito, Gestao Publica e Economia da Saide — em uma analise interdisciplinar aplicada,
que articula empiricamente evidéncias sobre decisdes judiciais, impactos orcamentarios e
implicagdes da escassez de recursos no contexto do federalismo brasileiro. Ao desenvolver uma
perspectiva interpretativa que combina elementos de trés disciplinas, a investigacdo oferece
instrumentos analiticos inéditos para compatibilizar protecdo de direitos fundamentais com
sustentabilidade fiscal e administrativa do SUS — uma contribui¢do ainda pouco explorada na

literatura brasileira atual, que avanca além do diagndstico para a proposicdo de solucdes

concretas de politica publica.
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3. PERGUNTA DE PESQUISA

Diante das consideragdes expostas, esta secdo tem por finalidade delinear a pergunta
de pesquisa que orienta o presente estudo, bem como explicitar seus objetivos, compreendendo
0 objetivo geral e os objetivos especificos. Busca-se, assim, estabelecer de forma clara e
sistematizada os limites e o direcionamento da investigagdo, contribuindo para a coeréncia
metodoldgica e para a compreensao do percurso analitico adotado ao longo da pesquisa.

Como mencionado anteriormente, a crescente judicializa¢do da satide no Brasil tem
revelado uma dimensao complexa das politicas publicas, na qual o Poder Judiciario assume
papel ativo na definicdo do acesso a tratamentos, medicamentos ¢ servigos de saude. Esse
fendmeno ndo apenas reflete demandas sociais por garantia de direitos, mas também
reconfigura as relagdes entre os Poderes Executivo e Judiciario, impondo novos desafios a
gestdo do SUS e a formulagdo de politicas publicas eficazes e sustentaveis. Diante desse
cenario, surge a pergunta central desta pesquisa: Como a interferéncia judicial nas politicas
publicas de satde redefine as dinamicas entre Poder Judiciario e Poder Executivo?

Dessa forma, a formulagdo da pergunta de pesquisa apresentada consolida o eixo
analitico que orienta a investigagao, evidenciando a necessidade de uma abordagem sistematica
e critica acerca das implicagdes da judicializagdo da saude nas politicas publicas e na atuacdo
dos poderes estatais. De acordo com esse questionamento central, torna-se imprescindivel a
defini¢do de objetivos que permitam operacionalizar a analise proposta, delimitando com maior
precisdo os propodsitos do estudo e os caminhos metodoldgicos a serem percorridos. Assim, o
item a seguir dedica-se a apresentacdo do objetivo geral e dos objetivos especificos da pesquisa,
os quais traduzem, em termos analiticos, as intencdes investigativas que fundamentam o

desenvolvimento do trabalho.
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4. OBJETIVOS

Partindo da pergunta de pesquisa acima citada, que problematiza a interferéncia do
Poder Judiciario nas politicas publicas de satde e suas repercussdes nas relagdes institucionais
com o Poder Executivo, faz-se necessario explicitar os objetivos que orientam a investigagao
proposta. A definicdo clara do objetivo geral ¢ dos objetivos especificos constitui etapa
fundamental para a organizacdo do percurso analitico, permitindo traduzir o questionamento
central em diretrizes concretas de analise. Nesse sentido, os objetivos a seguir apresentados
buscam delimitar o alcance do estudo e orientar a compreensao sistematica dos efeitos da
judicializagdo da saude sobre a formulacdo, a implementacdo e a governanca das politicas
publicas no &mbito do Sistema Unico de Saude na perspectiva interdisciplinar.

De inicio, o objetivo geral deste estudo ¢ analisar de que maneira a judicializa¢do da
saude influencia a formulagdo e implementacdo de politicas publicas, considerando suas
repercussdoes orcamentarias, institucionais e politicas. Em outras palavras, busca-se
compreender como decisdes judiciais impactam a governancga, a inovagao e a sustentabilidade
do sistema publico de saude, bem como as estratégias adotadas pelo Estado para responder a
essas demandas.

Para aprofundar essa andlise, o estudo propde-se a examinar trés dimensdes
interligadas por seus objetivos especificos: primeiramente, os impactos orcamentarios das
decisdes judiciais sobre a gestdo das politicas publicas, refletindo sobre como tais demandas
pressionam os recursos € desafiam a sustentabilidade financeira do SUS, com base em uma
andlise interdisciplinar entre Direito, Gestdo Publica e Economia da Satde. Em seguida,
investiga-se se e em que medida a intervencdo do Judicidrio pode promover inovacao
institucional, alterando processos, estruturas e praticas administrativas dentro do sistema de
saude. Por fim, o estudo busca compreender como disputas politico-ideologicas entre
Executivo, Legislativo e grupos de interesse contribuem para o aumento da judicializagdo da
satde e intensificam a pressao sobre o or¢gamento publico, evidenciando tensdes e conflitos que

ultrapassam o campo estritamente juridico.
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Quadro 5. Problema de pesquisa, objetivos geral e especificos da pesquisa

PROBLEMA DE PESQUISA

Como a interferéncia judicial nas politicas publicas de satde redefine as dindmicas entre
Poder Judiciario e Poder Executivo?

OBJETIVO GERAL OBJETIVOS ESPECIFICOS

Discutir os impactos or¢amentérios das decisdes judiciais
sobre os gestdo das publicas de satde, considerando a
Analisar de que maneira a | sustentabilidade do sistema puiblico de saude.

judicializagdo da  saude | Investigar se e em que medida a intervengdo do Judiciario nas
influencia a formulagdo e | politicas publicas de saide promove inovagao institucional.
implementagdo de politicas Examinar de que forma disputas politico-ideologicas entre
publicas Executivo, Legislativo e grupos de interesse impulsionam o
aumento da judicializag@o da satide e ampliam a pressdo sobre
0 or¢camento publico do setor.

Fonte: Elaboragdo propria (2026).

Essa abordagem conecta-se diretamente a experiéncia profissional do mestrando como
servidor do Ministério da Saude ¢ a sua formacao académica em Direito e Gestao de Politicas
Publicas e P6s-Graduagdo em Gestdo Publica. Essa pesquisa sobre judicializagdo da saude
permitird articular conhecimento juridico, gestdo publica e politicas sociais, refletindo uma
perspectiva interdisciplinar essencial para compreender os desafios contemporaneos do SUS.
Além disso, o ambiente do Programa de Pd6s-Graduagcdo em Gestdo e Inovacdo em Saude
(PPgGIS/UFRN), com sua énfase em inovacgao, gestao e ensino, oferece um espacgo privilegiado
para investigar essas dindmicas de forma aplicada, interdisciplinar e critica.

Dessa forma, o estudo ndo apenas propde contribuir para a produ¢do de conhecimento
académico, mas também busca fornecer subsidios praticos para a tomada de decisdo em
politicas publicas de satde, promovendo estratégias que conciliam direitos, eficiéncia,
sustentabilidade e inovacdo, em consonancia com os principios do SUS e as demandas sociais

emergentes.
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5. METODOLOGIA

Neste capitulo, apresenta-se o percurso metodologico adotado para o desenvolvimento
da pesquisa, com o proposito de explicitar como o trabalho foi realizado. O presente estudo foi
conduzido por meio de uma abordagem mista (qualitativa e quantitativa), de carater
exploratorio e descritivo, com o objetivo de analisar o impacto da judicializagdo da saude sobre
a formulagdo e implementacdo de politicas publicas. Convém especificar, porém, que os
procedimentos metodologicos foram estruturados em fungdo dos objetivos especificos da
pesquisa, de modo a garantir que cada questao investigativa seja abordada de maneira adequada
e sistematica (Marconi; Lakatos, 2003).

Para atender ao primeiro objetivo especifico, foi realizada uma pesquisa bibliografica
na literatura especializada sobre judicializagdo da saltde, politicas publicas e gestdo
orcamentaria no SUS. A pesquisa incluiu artigos cientificos, relatorios institucionais,
legislagcdes e estudos de orgdos publicos e organizagdes internacionais que contemplem a
tematica investigada, especificamente os impactos financeiros sobre a gestdo de politicas
publicas de satde. O tratamento do material bibliografico seguiu estratégia de analise tematica,
com categorizacao dos achados em eixos analiticos previamente definidos — tais como
impactos financeiros, efeitos distributivos, governanca, separacao de Poderes e sustentabilidade
fiscal — permitindo a identificacdo de convergéncias, divergéncias e lacunas no debate
cientifico.

Complementarmente, foi aplicada a estatistica descritiva (Frohlich; Bernardes
Turcato; Guimaraes Tiezzi, 2023) para analisar dados or¢amentarios relacionados as decisdes
judiciais em saude, identificando padrdes de impacto financeiro, frequéncia de demandas e
repercussdes sobre a sustentabilidade do sistema. Essa etapa permitird quantificar e
compreender de forma objetiva a magnitude das implicagdes econdmicas da judicializagao.

A fim de verificar a incidéncia de processos entre os entes federados, foram utilizados
dados secundarios disponibilizados publicamente pelo Tribunal de Justica do Rio Grande do
Norte (TJRN), referentes ao acervo de agdes ajuizadas em matéria de direito a saude em face
dos entes federados estadual e municipais no periodo de 2016 até 2024 por intermédio do

GPSMed apos consulta em maio de 2025. Trata-se de plataforma de dados criada pelo TIRN
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para mapear a judicializacdo da saude publica no estado e disponibilizado no endereco

https://gpsmed.tjrn.jus.br/home .

De acordo com informagdes divulgadas pelo proprio Tribunal, a iniciativa GPSMed,
consiste em uma plataforma de dados langada em julho de 2022 para apoiar a gestdo publica na
area da saude, por meio da analise da judicializa¢ao no Estado. Ela utiliza Inteligéncia Artificial
para analisar o volume, a distribui¢@o e o perfil dos processos de saude publica, identificando
demandas, localidades, perfis dos demandantes e das decisdes judiciais sobre medicamentos,
insumos e tratamentos. Essas informacdes permitem aos gestores planejar estoques, alocar
profissionais e formular politicas publicas mais eficientes — proprio da Economia da Saude,
além de ampliar o entendimento do Judiciario e contribuir para a desjudicializa¢do da saude.

A busca no GPSMed foi realizada de forma sistematica, iniciando-se pela defini¢cao do
periodo de 2016 a 2024, considerando o ano da primeira distribuicdo dos processos. Em
seguida, no filtro referente a parte passiva, foram selecionadas as opgdes “Estado” e
“Municipio”, tanto de forma conjunta quanto individual, com a inten¢do de identificar o
quantitativo total de processos e a distribui¢ao conforme o tipo de ente federado demandado.
No campo unidade judiciaria, ndo foi aplicada nenhuma restricdo, abrangendo todas as
comarcas do Estado do Rio Grande do Norte. Por fim, a pesquisa contemplou processos em
todas as situagdes de andamento, garantindo uma analise ampla e representativa do universo de
acoes judiciais relacionadas a saude publica no periodo analisado referente a via judicial para
acesso a medicamentos.

A estatistica descritiva ¢ utilizada como um conjunto de métodos destinados a
organizagdo, sintese e apresentacdo de dados, permitindo a compreensdo das principais
caracteristicas de um fenomeno observado, sem a pretensdo de realizar inferéncias ou
generalizagdes para além do universo analisado. Nesse contexto, sua aplicagdo envolve a
tabulagdo, classificagdo e representagdo dos dados por meio de medidas como frequéncias
absolutas e relativas, distribuicdes temporais e espaciais, além de graficos e tabelas,
possibilitando a visualizacao clara de padrdes, tendéncias e concentracdes relevantes (Frohlich;
Bernardes Turcato; Guimaraes Tiezzi, 2023).

Posteriormente, a estatistica descritiva atua como instrumento auxiliar fundamental para
dar suporte a andlise quantitativa dos dados coletados, fornecendo uma base empirica

consistente para a interpretacao dos resultados e para a identificagdo de comportamentos

34


https://gpsmed.tjrn.jus.br/home

PROGRAMA DE POS-GRADUAGAO EM GESTAO E INOVAGAO EM SAUDE
Programa de Pds-Graduagdo em

Gestdo e Inovacao em Saude

UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO NORTE )
@) PPgG I CENTRO DE TECNOLOGIA E CENTRO DE CIENCIAS DA SAUDE

recorrentes na judicializa¢ao da saude. Ressalta-se que, sem prejuizo ao alcance dos objetivos
do estudo, o levantamento de dados estd delimitado a Justica Estadual, razdo pela qual ndo
contempla agdes ajuizadas contra a Unido, as quais, por determinagdo constitucional, sdo
processadas e julgadas no ambito da Justica Federal.

Ou seja, no eixo empirico, foi aplicada estatistica descritiva para examinar os dados
orgamentarios e processuais relativos as decisdes judiciais em saude com a interpretacdo dos
dados quantitativos articulada a literatura pesquisada, permitindo um didlogo entre evidéncias
empiricas e referenciais teoricos da Economia da Saude e da Gestao Publica, especialmente no
que se refere a racionalidade alocativa e aos impactos sobre o planejamento do SUS.

No periodo de 2016 a 2024, foram ajuizadas 6.947 acdes, sendo 5.603 em face do ente
estadual — aproximadamente 80% - ¢ 1344 contra municipios, o que corresponde a 20% das
acdes apresentadas em juizo. Ao longo dos anos estudados, a distribui¢cdo anual dos processos
entre 2016 e 2024 evidencia uma trajetoria marcada por crescimento, interrup¢ao e posterior
recuperagdo, fortemente influenciada pelo contexto da pandemia de COVID-19. No periodo
pré-pandemia, de 2016 a 2019, observa-se uma tendéncia geral de expansdo. Embora haja uma
pequena oscilacao inicial no indicador do Estado, que passa de 380 em 2016 para 336 em 2017,
ha uma retomada em 2018 (440) e, sobretudo, um crescimento expressivo em 2019, quando
atinge 721. Nos municipios, 0 aumento € mais continuo e consistente, saindo de 58 em 2016
para 107 em 2019, o que indica ampliagdao progressiva da abrangéncia territorial e possivel

fortalecimento das agdes ao longo desses anos, conforme o Grafico 1 abaixo.

Grafico 1. Distribuicdo de processos judiciais para acesso a medicamentos no RN (2016-2024)
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Fonte: Elaborado pelo autor com dados da pesquisa (2026).
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Com a chegada da pandemia de Covid-19 em 2020, ha uma inflexao importante nessa
trajetoria. O indicador do Estado apresenta uma queda significativa, recuando de 721 em 2019
para 464 em 2020, enquanto o nimero de municipios também sofre leve redu¢do, de 107 para
100. Esse comportamento pode ser compreendido a luz das restrigdes impostas pela crise
sanitaria, como o distanciamento social, a sobrecarga dos servigos publicos e a priorizacao de
acdes emergenciais, que impactaram diretamente a capacidade de execu¢do, monitoramento e
registro das atividades. Em 2021, observa-se uma recuperagdo parcial: o Estado sobe para 569
e os municipios alcangam 121, sugerindo um processo de adaptagdo das estruturas e retomada
gradual das atividades, ainda sob efeitos da pandemia.

A partir de 2022, consolida-se um movimento de crescimento mais acelerado,
indicando ndo apenas a normalizagdo, mas também um possivel efeito de demanda reprimida
acumulada nos anos anteriores. O Estado passa a 659 em 2022, avanga significativamente para
992 em 2023 e atinge 1042 em 2024, o maior valor da série. Nos municipios, o salto ¢ ainda
mais acentuado entre 2021 e 2023, passando de 121 para 204 em 2022 e chegando a 345 em
2023, seguido de uma leve redugdo para 275 em 2024, ainda assim em patamar bastante
superior ao periodo pré-pandemia.

Por sua vez, a andlise da distribuicdo dos bloqueios judiciais sobre os or¢camentos
publicos estadual e municipais no Rio Grande do Norte, no periodo de 2016 a 2024, revela uma
dindmica marcada por forte concentracao no nivel estadual, oscilagdes relevantes ao longo do
tempo e impactos evidentes do contexto da pandemia de COVID-19, conforme o Gréafico 2
abaixo.

Quadro 2. Evolucio de bloqueios judiciais em orcamentos ptiblicos em processos para acessos a

medicamentos no RN (2016-2024)
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Fonte: Elaborado pelo autor com dados da pesquisa (2026).
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No periodo pré-pandemia (2016-2019), os bloqueios nos cofres estaduais ja
apresentam valores expressivos, ainda que com variagdes importantes. Entre 2016 e 2017,
observa-se relativa estabilidade (cerca de R$ 3,8 milhdes), seguida por um salto significativo
em 2018, quando os bloqueios atingem mais de R$ 14,4 milhdes. Em 2019, ha redugdo para
aproximadamente R$ 8,5 milhdes, mas o patamar ainda permanece elevado em comparagao aos
anos iniciais. J4 no ambito municipal, os valores sdo substancialmente menores durante todo o
periodo, embora com tendéncia de crescimento gradual: partem de um nivel muito baixo em
2016 e alcangam cerca de R$ 251 mil em 2019. Esse contraste sugere que, antes da pandemia,
a maior parte da pressao judicial para acesso a medicamentos recaia sobre o orcamento estadual,
possivelmente em razao da maior responsabilidade do Estado na provisdo de tratamentos de
maior complexidade e custo.

Com a chegada da pandemia em 2020, observa-se uma inflexdo mais moderada do que
na série anterior, mas ainda relevante. Os bloqueios estaduais sofrem leve reducdo, passando
de R$ 8,5 milhdes em 2019 para R$ 7,7 milhdes em 2020, enquanto os municipais se mantém
praticamente estaveis (cerca de R$ 250 mil). Esse comportamento pode estar associado a
reorganizacdo do sistema de justi¢a e dos servicos de satide durante o periodo mais critico da
crise sanitaria, com possivel desaceleragdo temporaria no ajuizamento ou na execucdo de
decisdes judiciais relacionadas a medicamentos, diante da priorizagdo de demandas
emergenciais ligadas a COVID-19.

O ano de 2021 marca uma mudanga abrupta nesse padrdo, com crescimento expressivo
dos bloqueios em ambas as esferas, especialmente no nivel estadual. Os bloqueios estaduais
saltam para mais de R$ 27,5 milhdes — mais que o triplo do observado em 2020 —, enquanto
os municipais atingem cerca de R$ 1,9 milhdo, o maior valor de toda a série. Esse pico pode
ser interpretado como resultado de um efeito combinado: retomada do funcionamento mais
regular do Judicidrio, represamento de demandas acumuladas durante 2020 e agravamento de
condi¢cdes de satde que demandaram acesso judicial a medicamentos, inclusive de alto custo.

Nos anos seguintes (2022-2024), observa-se a manutencao de niveis elevados de
bloqueios estaduais, ainda que com alguma oscilacdo. Em 2022, os valores permanecem
praticamente no mesmo patamar de 2021 (cerca de R$ 27,4 milhdes), seguidos por uma redugio
em 2023 (R$ 20,9 milhdes) e nova elevagdo em 2024 (R$ 23,3 milhdes). Isso indica que, mesmo
ap6s o periodo mais critico da pandemia, a pressao judicial sobre o orcamento estadual se

mantém estruturalmente alta. No ambito municipal, por sua vez, hd uma queda acentuada em
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2022 (R$ 522 mil) apds o pico de 2021, seguida de nova elevagdo em 2023 (R$ 816 mil) e
redu¢do em 2024 (R$ 554 mil), evidenciando maior volatilidade e menor estabilidade em
comparag¢do ao nivel estadual.

Como o periodo estudado inclui os anos da pandemia de Covid-19, analisar esses
dados a luz da pandemia do novo coronavirus ¢ fundamental porque esse evento representou
uma ruptura estrutural no funcionamento dos sistemas de satide, do Judicidrio e das finangas
publicas. Ignorar esse contexto pode levar a interpretagdes equivocadas sobre tendéncias,
causas € consequéncias observadas na série historica. Vé-se que a pandemia pressionou os
orgamentos publicos, tornando os bloqueios judiciais ainda mais relevantes.

O recorte empirico adotado nesta pesquisa, centrado na andlise da judicializacdo da
satde no estado do Rio Grande do Norte (RN), configura-se particularmente relevante — ainda
que se apresente como limitador espacial de seu alcance. Oferece-se, entdo, uma base concreta
para discussdo do fendmeno da sobreposicao das autoridades judiciais na gestdo das politicas
de saude, aspecto que chama atencdo dada a sua complexidade, € a0 mesmo tempo em que
estabelece um debate sobre os limites e desafios da efetividade do direito a saude pela via
judicial.

Frise-se que, quanto as limitacdes, ¢ importante explicitar que o estudo adota recorte
territorial restrito ao Estado do Rio Grande do Norte, com base exclusivamente em dados da
Justica Estadual disponibilizados pelo GPSMed. Tal delimitagdo implica que nao sdo
contempladas ag¢des ajuizadas contra a Unido — processadas na Justica Federal — nem dados
de outros estados brasileiros, o que impede generalizacdes automaticas para o cenario nacional.
Além disso, a utilizagdo de dados secundarios pressupde dependéncia da qualidade, atualizagao
e critérios de classificacdo adotados pelo proprio Tribunal de Justica. A opcao metodologica
pela estatistica descritiva também delimita o alcance analitico, pois ndo permite estabelecer
relagdes de causalidade ou inferéncias extrapolaveis para além do universo analisado. Ainda
assim, o recorte adotado oferece densidade empirica e profundidade contextual, configurando
um estudo de caso relevante que podera subsidiar pesquisas comparativas futuras e ampliar a
compreensdo das dinamicas federativas da judicializagdao da satde no Brasil.

Futuras pesquisas poderdo ampliar essa analise comparando diferentes estados
brasileiros, a fim de verificar como variagdes institucionais ¢ socioecondmicas influenciam o

grau e o impacto da judicializacdo. Tal comparagdo permitird aprofundar o debate sobre os
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desafios federativos e contribuird para a formulacdo de estratégias de governanga mais
equitativas.

Para o segundo objetivo, foi realizada uma pesquisa bibliografica para identificar
conceitos, teorias € experiéncias anteriores sobre inovagao institucional na gestao publica e no
setor de saude, bem como a influéncia de decisdes judiciais nesse contexto. Em seguida,
aplicou-se andlise de conteudo de publicacdes oficiais, buscando evidenciar alteragdes
institucionais, adaptagdes de processos e mecanismos inovadores implementados em resposta
a judicializacdo. Notadamente, a coleta de dados foi concentrada na andlise de praticas de
enfrentamento a judicializa¢do da saide documentadas em relatdrios do Conselho Nacional de
Secretarias Municipais de Saide (CONASEMS), publicados nas edigdes da “Mostra Brasil,
aqui tem SUS”. Esse procedimento permitird compreender como o Judiciario pode atuar como
catalisador de mudangas organizacionais e institucionais.

Na area de gestdo de politicas publicas de satude, destaca-se o papel de articulagdo do
CONASEMS na articulacdo e valorizagdo de boas praticas administrativas desenvolvidas nos
municipios brasileiros. Anualmente, por meio da “Mostra Brasil, aqui tem SUS”, a entidade
reconhece, premia e divulga experiéncias exitosas em diversas categorias. Nesses congressos,
promovidos regularmente, a entidade apresenta as experiéncias bem-sucedidas na area da
gestao de saude, resultado do trabalho do enfrentamento a judicializagdo da satde e outros
temas relacionados a realidade de aproximadamente 5.570 Secretarias Municipais de Satide no
pais. O propdsito desses eventos consiste, portanto, em apresentar as boas a¢des publicas nos
mais diversos contextos municipais, como ressaltam Bessa e Braga (2016).

Com isso, foi elaborada uma categorizagdo trina das experiéncias que enfrentam a
judicializagdo da saude no dmbito municipal a fim de agrupa-las de acordo com a similitude de
objetivos com base na sintese de suas respectivas descrigdes. Assim, foram classificadas em:
(1) assessoramento, (2) cultura organizacional e (3) desjudicializagdo, conforme pode ser
verificado no Quadro a seguir.

A partir das acdes administrativas em curso nos municipios brasileiros e divulgadas
pelo CONASEMS na premiacao da Mostra “Brasil, aqui tem SUS”, foram coletadas e tabuladas
as atividades referentes apenas a judicializacdo da satde considerando (a) titulo da préatica, (b)
abrangéncia geografica e (c) ano de publicag¢do no periodo de 2015 a 2022 (Conasems, 2016;
2017; 2018; 2019; 2020; 2023). No total foram coletadas e posteriormente classificadas 35

praticas.
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Quadro 6. Descricao das categorias analiticas de classificacdo das boas praticas

CATEGORIA DESCRICAO
Refere-se ao fornecimento de fundamentagao técnica e cientifica que
auxiliam na analise de pedidos que envolvam procedimentos
Assessoramento médicos e fornecimento de medicamentos, contemplando, também,
a realizagdo de diagnosticos, a fim de atuar como suporte técnico e
de analise das demandas judiciais para qualificar a tomada de
decisdo pelo gestor.
Relaciona medidas administrativas na organizac¢ao do sistema local
Cultura Organizacional | de satide para criacdo ou modificagdo de dindmicas internas para o
processamento racionalizado do trabalho e cumprimento das
medidas judiciais
Sdo iniciativas que incentivam a solucdo de conflitos por meio de
métodos alternativos extrajudiciais e/ou desincentivam o ingresso de
Desjudicializagdo novos processos no Poder Judicidrio, inclusive pré-processuais, por
intermédio de arranjos de cooperacgdo institucional entre membros
do sistema de Justica ¢ a administracdo publica, estabelecendo a
promogao ¢ abertura de espagos proprios para negociacao.

Fonte: Elaborado pelo autor (2026).

De acordo com as categorias analiticas acima descritas, observaram-se, entdo, 13
medidas administrativas referentes a assessoramento, 13 relacionadas a cultura organizacional
e, por fim, 9 (nove) sobre desjudicializagdo. E importante ressaltar que as iniciativas utilizadas
para essa pesquisa ndo reunem a totalidade de experiéncias inovadoras existentes no Brasil,
representando tdo-somente uma amostra delas publicizadas em um recorte selecionado pelo
CONASEMS. Tampouco esta pesquisa dedica-se a avaliacdo de suas efetividades porque a
inten¢do consiste na demonstragdo de uma busca de solugdo ao problema da judicializacao da
satde por parte do Poder Executivo.

Por fim, a pesquisa foi conduzida por meio de mais uma pesquisa bibliogréfica,
buscando literatura académica e documentos oficiais sobre relagdes entre poder politico,
interesses setoriais e judicializacdo da satde para atingimento do seu terceiro e ultimo objetivo
especifico. Adicionalmente, sera realizado estudo de caso (Yin, 2010), selecionando situagdes
emblematicas em que conflitos entre Executivo, Legislativo e grupos de interesse tenham
influenciado decisdes judiciais e impactos or¢amentarios no setor de saude. A investigacao do
estudo de caso (Yin, 2010) com aplicacao de analise de contetido permitira examinar a dindmica
politica subjacente, identificando padrdes, estratégias e consequéncias para a gestdo e
sustentabilidade do SUS, elaborando-se a relacdo entre ideias e evidéncias, bem como entre

teorias e dados, como ensina Ragin (1992).
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Para sistematizar a condugdo da investigagdo, o quadro a seguir apresenta a
correspondéncia entre os objetivos especificos do estudo e os métodos e procedimentos
utilizados. Essa organizagdo evidencia como diferentes estratégias de pesquisa — bibliografica,
quantitativa, qualitativa e de estudo de caso — foram articuladas para abordar os multiplos
aspectos da judicializacao da saude, desde impactos orcamentarios até efeitos institucionais e

politicos. O esquema metodoldgico reforca a transparéncia da abordagem adotada e facilita a
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compreensdo do rigor cientifico aplicado em cada etapa da pesquisa.

Quadro 7. Esquema metodoldgico por objetivo especifico

OBJETIVOS ESPECIFICOS

METODOS E PROCEDIMENTOS

Discutir os impactos orcamentarios das
decisdes judiciais sobre a gestdo das
politicas publicas de saide, considerando a
sustentabilidade do sistema publico de satude

pesquisa bibliografica e estatistica descritiva

Investigar se e em que medida a intervengao
do Judiciario nas politicas publicas de saude
promove inovacao institucional

pesquisa bibliografica e analise de contetido

Examinar de que forma disputas politico-
ideologicas entre Executivo, Legislativo e
grupos de interesse impulsionam o aumento
da judicializacdo da saude e ampliam a
pressdo sobre o orgamento publico do setor

pesquisa bibliografica e estudo de caso com analise

documental

Fonte: Elaboragao propria com base na pesquisa (2026).

A combinagdo dessas estratégias metodologicas — pesquisa bibliografica, estatistica

descritiva, andlise de conteudo e estudo de caso — possibilita uma investigacdo robusta e
multidimensional, articulando dados quantitativos e qualitativos. Dessa forma, ¢ possivel
compreender tanto os efeitos concretos e mensuraveis da judicializagdo sobre o orgamento e a
gestdo, quanto os processos institucionais e politicos que moldam esse fendmeno, garantindo a

coeréncia entre os objetivos especificos € os procedimentos metodoldgicos adotados (Duarte,

2009).
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6. PRODUTOS

De acordo com o Regimento do Curso de Mestrado Profissional em Gestao e Inovagao
em Saude, o Trabalho de Conclusao de Mestrado (TCM) constitui-se em instrumento
fundamental para que o mestrando demonstre dominio do tema investigado, capacidade de
sistematizacdo de ideias e utilizagdo de metodologia cientifica adequada. O documento
estabelece, ainda, que o TCM devera contemplar pelo menos um dos itens previstos no artigo
41, que orienta as modalidades possiveis de entrega e os componentes obrigatorios que
configuram a producao académica final no ambito do Programa (UFRN, 2023).

Em consonancia com essas diretrizes regimentais e considerando a natureza aplicada
e inovadora do Mestrado Profissional, a proposta deste estudo consiste na elaboragdo e
submissao de trés artigos académicos relacionados ao tema da pesquisa e correspondente ao
desenvolvimento de cada objetivo especifico apresentado, a serem publicados em periddicos
qualificados pela CAPES e vinculados a linha de pesquisa correspondente no Programa de Pos-
Graduagdo em Gestao e Inovagdo em Saude, além de um capitulo de livro em publicagdo
internacional, conforme artigo 41, incisos I e V, do Regimento Interno do Programa (UFRN,
2023).

Essa modalidade de entrega atende tanto aos requisitos formais do Regimento quanto
as exigéncias de produc¢ao cientifica consistente, permitindo que os resultados da investigagao
contribuam de maneira efetiva para o avanco do conhecimento na area, incorporando novos
saberes a ja apresentada dimensao interdisciplinar do Programa.

Ademais, conta-se com a elaboracdo de conteudo para composi¢do de curso na
tematica de Economia da Saude para ser disponibilizado via Ambiente Virtual do Sus
(AVASUS)*, encerrando o quinto produto a ser atribuido como resultado do presente Mestrado

Profissional em Gestao e Inovagao em Satude, conforme resumido no quadro a seguir:

* A ser disponibilizado publicamente para acesso gratuito em: https://avasus.ufin.br/ .
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Quadro 8. Produtos do Trabalho de Conclusio de Mestrado

PRODUTO | TIPO CONTEUDO STATUS
Discutir os impactos Publicado na Revista Direito,
1 Artigo orcamentarios das decisdes Processo e Cidadania
Académico | judiciais sobre a gestdo das (Qualis B1)
politicas publicas de saude, 10.25247/2764-8907.2025.v4n2.p40-
considerando a 61
sustentabilidade do sistema
Capitulo de publico de saude Publicado no livro internacional “El
2 livro derecho en la era de la gobernanza:
una perspectiva interdisciplinaria”
10.62140/FCRVK (987623913
Investigar se e em que
3 Artigo medida a intervengao do Publicado na Revista de Estudos
Académico Judiciario nas politicas Interdisciplinares
publicas de saude promove (Qualis A4)
inovagao institucional https://doi.org/10.56579/rei.v7i5.2397
Examinar de que forma
disputas politico-ideologicas
entre Executivo, Legislativo Publicado na Revista de Estudos
4 Artigo e grupos de interesse Interdisciplinares
Académico | impulsionam o aumento da (Qualis A4)
judicializacdo da saude e https://doi.org/10.56579/rei.v7i5.2360
ampliam a pressao sobre o
orgamento publico do setor
Produgdo | Curso “Nucleos de Economia Material enviado para revisao e
de material da Saude (NES): atuagdo e posterior finalizagdo grafica e
5 didatico na importancia para o SUS” disponibilizacdo publica no
forma AVASUS.
eletronica

Fonte: Elaboragao propria com dados da pesquisa (2026).

A adocao do formato de multiplos artigos decorre da necessidade de disseminagdo
cientifica ampliada, da relevancia social do tema e da perspectiva de fortalecer o didlogo entre
academia, gestdo publica e demais atores envolvidos no campo da saude. Dessa forma, o
Trabalho de Conclusdo ndo apenas cumpre os requisitos formais do Programa, mas também
reforga o compromisso do mestrando com a geragao de evidéncias qualificadas, alinhadas as

politicas de ciéncia, tecnologia e inovagao e as demandas contemporaneas da gestao em saude.

43


https://doi.org/10.25247/2764-8907.2025.v4n2.p40-61
https://doi.org/10.25247/2764-8907.2025.v4n2.p40-61
https://doi.org/10.62140/fcrvkc987623913
https://doi.org/10.56579/rei.v7i5.2397
https://doi.org/10.56579/rei.v7i5.2360

PROGRAMA DE POS-GRADUAGAO EM GESTAO E INOVAGAO EM SAUDE

UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO NORTE )
Ppg G I CENTRO DE TECNOLOGIA E CENTRO DE CIENCIAS DA SAUDE
(. Programa de P6s-Graduagao em
Gestdo e Inovacao em Saude

De acordo com essa proposta, a producao de material didatico gratuito em plataforma
de ensino AVASUS, enquanto produto de um mestrado profissional em saude, possui
relevancia académica, social e institucional amplamente reconhecida. A disponibilizagdo aberta
desses recursos favorece a democratizagdo do conhecimento, em consonancia com a
recomendacao da UNESCO sobre Recursos Educacionais Abertos, que enfatiza o papel dos
Massive Open Online Course (MOOC) na ampliagdo do acesso equitativo a educagdo e na
promocgao da aprendizagem ao longo da vida (UNESCO, 2019).

No campo da satde, organismos internacionais como a Organizagdo Mundial da Satide
(OMS) refor¢cam que a qualificagdo continua dos profissionais depende da oferta de conteudos
atualizados, acessiveis e baseados em evidéncias, alinhados as necessidades dos sistemas de
saude (OMS, 2016). No contexto brasileiro, a Politica Nacional de Educa¢ao Permanente em
Sande orienta a producdo de materiais pedagogicos que apoiem a aprendizagem no trabalho e
fortalecam a integracdo entre teoria e pratica nos servigos (Brasil, 2004; 2007). Assim, o
desenvolvimento de materiais didaticos gratuitos como produto de mestrado profissional nao
apenas contribui para a formagao critica e atualizada de profissionais, mas também consolida o
compromisso social da pos-graduacdo stricto sensu ao gerar tecnologias educacionais de
impacto direto na qualificagdo do cuidado em saude.

O curso “Nucleos de Economia da Saude (NES): atuacdao e importancia para o SUS”
esta dividido em capitulos que buscam disseminar o conhecimento e a aplicacao das acdes e
ferramentas da Economia da Saude, aos gestores e técnicos da Satde, contribuindo para a
avaliagdo de politicas, programas, acdes e tecnologias no setor de satide, como também para o
uso eficiente e equitativo dos recursos em saude, por meio da implantagdo dos Nucleos de
Economia da Saude.

A contribuicao do mestrando nesse curso esta estruturada em duas unidades tematicas
articuladas, concebidas de modo a proporcionar uma compreensao progressiva e integrada do
Sistema Unico de Satde (SUS) e dos fundamentos do planejamento em saude, com énfase na
qualifica¢dao da tomada de decisdo no ambito da gestdo publica.

A Unidade 1, intitulada “O SUS e as politicas publicas da saude”, dedica-se a andlise
dos fundamentos historicos, politicos e organizacionais do sistema de satde brasileiro. Na
primeira aula, serd abordada a Reforma Sanitéria Brasileira (RSB), situando-a em seu contexto
sociopolitico e examinando os principais legados da RSB para a conformacao do SUS,

especialmente no que se refere aos principios da universalidade, integralidade e equidade. A
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segunda aula tratara do funcionamento do sistema de satide, contemplando os distintos modelos
de atencdo a saude e os componentes da vigilancia em satde, de modo a evidenciar a
organizac¢do das agdes e servicos e a sua articulagao no cuidado a populagdo. Na terceira aula,
serdo discutidas as principais politicas de satide no ambito do SUS, com destaque para a Politica
de Assisténcia Farmacéutica, os processos de incorporacdo de novas tecnologias em saude e o
papel do complexo economico-industrial da saude, enfatizando suas implicagdes para a
sustentabilidade e a inovagao no sistema.

A Unidade 2, denominada “Aspectos gerais do planejamento em satde e subsidios
para a tomada de decisdo”, foca nos instrumentos e processos que orientam a gestdo € o
planejamento no SUS. A primeira aula apresenta o Plano de Satde e o Plano Anual de Satde
(PAS), discutindo sua finalidade, estrutura e importancia como instrumentos estratégicos para
a organizacdo das agdes e definicdo de prioridades. A segunda aula dedica-se a anélise dos
mecanismos de monitoramento e prestacao de contas, por meio do Relatorio Quadrimestral de
Prestagao de Contas (RQPC) e do Relatério Anual de Saude (RAS), ressaltando seu papel na
transparéncia, no controle social e na avaliacdo da gestdo. Por fim, a terceira aula aborda a
informacao como subsidio essencial para a tomada de decisao, destacando a utilizagao de dados
e indicadores em saude como base para o planejamento, o acompanhamento e a avaliagdo das
politicas e agdes no ambito do SUS. Essa estrutura busca articular fundamentos conceituais,
instrumentos de gestao e praticas decisorias, contribuindo para a formagao critica e qualificada
dos participantes no campo da Economia da Saude, de forma contextualizada com temas da

gestao sanitaria.
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7. IMPACTOS SOCIAIS E ACADEMICOS ALCANCADOS

A tematica da Agenda 2030 e do Desenvolvimento Sustentavel também foram objeto
de difusdo académica e de didlogo com a sociedade, tendo sido abordada pelo mestrando em
palestra proferida no VII Seminério de Economia Solidaria, Desenvolvimento Sustentavel e
Educagao Ambiental, realizado em 12 de novembro de 2025. O evento foi promovido
conjuntamente pela Universidade Federal de Juiz de Fora (UFJF), pela Universidade de Brasilia
(UnB) e pela Universidade Federal do Estado do Rio de Janeiro (UNIRIO), reunindo
pesquisadores, docentes, estudantes e gestores publicos em torno de debates interdisciplinares
sobre sustentabilidade, politicas publicas e justica social.

A palestra integrou a programacao cientifica do seminario e dialogou diretamente com
os pressupostos da Agenda 2030, destacando a centralidade da sustentabilidade como eixo
estruturante das politicas ptblicas contemporaneas e como referencial ético para a promogao
do desenvolvimento social, econdmico ¢ institucional. A atividade refor¢ou o compromisso da
pesquisa com a extensdao universitaria e com a socializagdo do conhecimento produzido no
ambito académico, contribuindo para o fortalecimento do debate publico qualificado sobre os
Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel.

Para fins de transparéncia, acessibilidade e ampliacdo do impacto social da pesquisa,
o registro audiovisual da palestra encontra-se disponivel para acesso publico na plataforma
YouTube, permitindo que o conteudo seja consultado por pesquisadores, estudantes e demais
interessados, no seguinte enderego eletronico:

https://www.youtube.com/watch?v=I_OdXYvMmIA

A Agenda 2030 das Nagdes Unidas constitui marco ético e politico para repensar a
judicializagdo da saide em uma perspectiva sistémica e intergeracional (Silva et al., 2025). Ao
propor 17 Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS), a Organizagdo das Nacdes Unidas
(ONU) estabelece um roteiro para a construgdo de sociedades mais justas, inclusivas e
sustentaveis, no qual a saide ocuparia posi¢ao central (ONU, 2015).

Propde-se, entdo, que a judicializagdo da satide dialoga diretamente com pelo menos
cinco ODS, os quais serdo identificados e detalhados na sequéncia. Em conformidade com
Oliveira, Almeida e Ramos (2024), o ODS 3 enfatiza a necessidade de assegurar acesso

universal e equitativo aos servigos de saude; o ODS 10 alerta para o risco de aprofundamento
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das desigualdades quando o acesso aos servigos de sade depende da judicializagdo; o ODS 16
destaca a importancia de institui¢des eficazes, responsaveis e inclusivas; e o ODS 17 reforca a
centralidade das parcerias interinstitucionais como meio de implementagao.

O Objetivo de Desenvolvimento Sustentavel 3 tem como finalidade “assegurar uma
vida saudavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades” (ONU, 2015). No
contexto brasileiro, esse objetivo encontra correspondéncia direta no desenho constitucional do
Sistema Unico de Saude, estruturado sobre os principios da universalidade, integralidade e
equidade. Entretanto, a judicializacdo da saude tensiona a concretizacdo do ODS 3 ao revelar o
descompasso entre a promessa normativa de acesso universal e as limitagdes praticas da
implementagao das politicas publicas.

Como verificado nesta pesquisa, a judicializagdo evidencia falhas na cobertura
assistencial, na incorporacgdo tecnoldgica e na oferta oportuna de servigos, funcionando como
indicador da insuficiéncia das politicas publicas em responder as demandas sanitarias da
populacdo. Contudo, quando utilizada de forma predominantemente individualizada, a
judicializagdo pode comprometer a logica coletiva do sistema, deslocando recursos destinados
a acdes estruturantes — como aten¢do primadria, prevencao e vigilancia em saude — para o
atendimento de demandas pontuais, muitas vezes de alto custo.

Sob a otica do ODS 3, a sustentabilidade do sistema de satde ndo se restringe a
ampliacao do acesso, mas exige a manutencao de sua capacidade operacional no longo prazo.
A judicializagdo desarticulada do planejamento sanitario pode fragilizar essa sustentabilidade,
ao interferir na racionalidade da alocacdo de recursos e na defini¢cdo de prioridades baseadas
em evidéncias, como defendido pela Economia da Saude. Assim, esta pesquisa defende que
garantir sade e bem-estar para todos implica reconhecer que decisodes judiciais devem dialogar
com as politicas publicas existentes, de modo a fortalecer — e ndo desorganizar — o sistema.

O ODS 10 propde reduzir as desigualdades, enfrentando assimetrias estruturais que
afetam o acesso a direitos e oportunidades. No ambito da saude publica, a judicializacdo revela
um paradoxo distributivo: embora o direito a satide seja universal, o acesso a via judicial ndo o
¢. Esse fendmeno produz uma seletividade implicita, na qual individuos que judicializam obtém
acesso privilegiado ou tratamentos fora das politicas publicas, enquanto parcela significativa da
populagdo permanece submetida aos procedimentos administrativos regulares do SUS, como

evidenciado em Silveira, Cavalcanti e Santos (2022).
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Sob essa perspectiva, a judicializagdo pode aprofundar desigualdades territoriais e
sociais, contrariando diretamente o ODS 10. A concentragdo de recursos em demandas judiciais
individuais gera distor¢des alocativas e compromete a justiga distributiva, pois recursos
escassos deixam de atender agdes coletivas de maior impacto social. Contudo, quando orientada
por critérios de equidade, a judicializagao também pode funcionar como instrumento de redugdo
das desigualdades, ao expor assimetrias regionais, falhas de acesso e populagdes historicamente
negligenciadas.

Por sua vez, o ODS 16 reconhece que o desenvolvimento sustentdvel depende da
existéncia de institui¢des eficazes, transparentes e responsaveis, reconhecendo-se, portanto, a
presenca do ator institucional referente ao Poder Judicidrio concomitantemente ao Poder
Executivo na efetividade do direito a satide. A judicializa¢do da saude constitui um verdadeiro
teste de estresse institucional, ao colocar em evidéncia a capacidade — ou incapacidade — do
Estado de coordenar seus Poderes em torno de politicas publicas complexas.

O crescimento exponencial das demandas judiciais em saude revela, simultaneamente,
a confianca social no Poder Judicidrio e a fragilidade da governanca administrativa, como
evidenciado nesta pesquisa e retratado em Moisés (2010), Tonelli (2013) e Lemos (2017). O
Judiciario, ao decidir sobre fornecimento de medicamentos, tratamentos e procedimentos,
ultrapassa a logica tradicional da adjudicagdo individual e passa a atuar como agente indireto
de formulagdo e implementagdo de politicas publicas.

Essa atuagdo gera tensdes institucionais, especialmente quando decisdes judiciais
desconsideram critérios técnicos, protocolos clinicos e limites or¢amentarios. Entretanto, o
ODS 16 nao propde a redugao do papel do Judiciario, mas seu fortalecimento institucional por
meio da responsabilidade, da transparéncia e da cooperacdo interinstitucional.

Como instrumento de solugdo dessas tensdes, o ODS 17 enfatiza que o
desenvolvimento sustentavel somente sera alcangado por meio de parcerias eficazes entre
governos, instituicdes e sociedade. No campo da satde publica, a judicializagdo evidencia a
necessidade de superar uma logica adversarial entre Poder Judicidrio e Administracdo Publica,
transformando-a em uma cultura de cooperagao institucional.

A complexidade do direito a saude exige solugdes interdisciplinares, que integrem
saberes juridicos, técnicos e economicos. A auséncia de didlogo entre Judicidrio, gestores e

economistas da satude tende a gerar decisdes fragmentadas, descoordenadas e insustentaveis.
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Por outro lado, a cooperagao interinstitucional permite alinhar decisdes judiciais as
politicas publicas, promover eficiéncia alocativa e fortalecer a legitimidade das instituigdes.
Assim, o ODS 17 fornece o marco normativo para essa integracdo, ao incentivar a troca de
informacdes, o compartilhamento de dados, a harmonizagao de politicas e a construcao de
capacidades institucionais. A judicializacdo, nesse contexto, deixa de ser um espago de conflito
para se tornar um mecanismo de articulacdo e aprendizado coletivo.

Nesse sentido, a pesquisa contribui socialmente ao demonstrar que a efetivagdo do
ODS 3 depende de uma abordagem integrada entre Direito, Gestdo Publica e Economia da
Saude, capaz de alinhar decisoes judiciais as estratégias sanitarias nacionais, promovendo um
acesso mais equitativo e sustentavel.

Ademais, a redugdo das desigualdades em saude exigiria a superacdo de uma logica
puramente individualista da judicializacdo, substituindo-a por uma abordagem que privilegie a
equidade, a universalidade real e a justiga distributiva, em consonincia com o ODS 10. A
pesquisa também demonstra que a sustentabilidade do direito a satide depende da consolidacao
de redes colaborativas entre os Poderes e os diferentes niveis de governo, fortalecendo o SUS
como politica publica estruturante e alinhando-o as diretrizes da Agenda 2030.

A anélise integrada dos ODS 3, 10, 16 e 17 revela que a judicializagdo da satide ndo ¢
um fendmeno isolado, mas um ponto de interseccdo entre saude, justica, desigualdade e
governanga institucional. O cumprimento da Agenda 2030 exige que a efetivagdo do direito a
saude seja pensada de forma sistémica, considerando impactos sociais, econdmicos e
institucionais como estratégia para equidade em saude e territdrios sustentaveis e saudaveis,
como defendido por Martins et al. (2024).

Além dessas consideragdes, em razdo da producdo de material didatico na forma
eletronica na modalidade de Recurso Educacional Aberto, que enfatiza o papel dos Massive
Open Online Course (MOOC) na ampliag@o do acesso equitativo a educacao e na promogao da
aprendizagem ao longo da vida (UNESCO, 2019), como ja mencionado, a presente pesquisa
relaciona-se também com ODS 4. Isso porque visa a assegurar a educacgao inclusiva e equitativa
de qualidade, e promover oportunidades de aprendizagem ao longo da vida para todas e todos.
O quadro a seguir sintetiza a relagdo entre os Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS)

3,4,10, 16 e 17 com esta pesquisa.
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Quadro 9. Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel relacionados a pesquisa

ODS TEMATICA OBJETIVO
3 Satde e Bem-Estar Assegurar uma vida saudavel e promover o bem-
estar para todos, em todas as idades
4 Educag¢ado de Qualidade Assegurar educag¢do inclusiva, equitativa e de

qualidade e promover oportunidades de
aprendizagem ao longo da vida para todos

10 Redugdo das Desigualdades Reduzir as desigualdades dentro dos paises e entre
eles.
16 Paz, Justica e Instituigdes Promover sociedades pacificas e inclusivas para o
Eficazes desenvolvimento sustentavel, proporcionar o acesso a

justica para todos e construir institui¢cdes eficazes,
responsaveis e inclusivas em todos os niveis

17 Parcerias e Meios de Fortalecer os meios de implementagdo e revitalizar a
Implementacao parceria global para o desenvolvimento sustentdvel.

Fonte: Elaboragao propria (2026) de acordo com ONU (2026).

Ao alinhar a judicializag¢do da saude aos ODS acima elencados, esta pesquisa contribui
para a construcao de politicas publicas mais justas, equitativas e sustentaveis, refor¢cando a ideia
de que garantir direitos no presente ndo pode comprometer a capacidade de garanti-los no
futuro, como apontado em Reck e Schroer (2024).

Ademais, agora sob o ponto de vista académico, a presente pesquisa pretende
qualificar o debate cientifico sobre judicializagdo da satde ao propor uma abordagem analitica
que integra fundamentos juridicos, instrumentos de gestao publica e categorias da Economia da
Saude. Ao superar leituras unidimensionais, o estudo busca contribuir para consolidar um
campo de investigacdo verdadeiramente interdisciplinar, oferecendo referenciais tedricos e
metodoldgicos capazes de orientar futuras pesquisas sobre direitos sociais, alocacdo de recursos
e governanga publica. Essa integracdo tende a ampliar a densidade analitica das produgdes
académicas na darea, favorecendo o desenvolvimento de modelos interpretativos mais
consistentes e aplicaveis a realidade do SUS.

Em outra dimensdo, os resultados da investigacdo podem fortalecer a producao
cientifica do Programa de P6s-Graduagao em Gestao e Inovagdo em Saude (PPgGIS/UFRN),
ao evidenciar sua vocagdo para a articulagdo entre rigor metodologico e aplicabilidade prética.
Ao dialogar com desafios concretos da administragdo publica e do Poder Judiciério, o estudo
contribui para posicionar o Programa como espaco de exceléncia na analise de problemas

complexos da satude publica brasileira.
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Por fim, a pesquisa pode estimular novas agendas investigativas no ambito do
Programa e em outras institui¢des, fomentando estudos empiricos sobre governanga, eficiéncia
do gasto publico, impactos or¢amentarios e desenho institucional de politicas de satide. Ao
oferecer bases conceituais e analiticas para decisdes judiciais mais informadas e para praticas
administrativas mais racionais, o trabalho contribui para consolidar um campo de estudos
orientado ndo apenas a critica, mas também a proposi¢ao de solugdes estruturantes. Assim, seus
impactos académicos ultrapassam a producao individual da dissertagdo, projetando-se como
contribui¢do duradoura para o fortalecimento do didlogo entre Direito, Gestdo Publica e

Economia da Satude no cenario cientifico nacional.
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8. CONSIDERACOES FINAIS

A presente dissertagdo teve como proposito central analisar de que maneira a
judicializagdo da satde influencia a formulacdo e a implementagcdo de politicas publicas,
tomando como problema de pesquisa a seguinte indagagdo: como a interferéncia judicial nas
politicas publicas de satde redefine as dinamicas entre Poder Judiciario e Poder Executivo? Ao
longo da investigagdo, evidenciou-se que a judicializagdo da saiide ndo constitui fendmeno
episoddico ou meramente contingencial, mas sim expressdo estrutural das tensdes inerentes ao
modelo constitucional brasileiro de protecdo ao direito fundamental a saude, especialmente no
ambito do Sistema Unico de Saude (SUS).

No que se refere ao primeiro objetivo especifico, o produto 1 referente ao artigo
publicado no periddico Revista de Direito, Processo e Cidadania, intitulado Judicializacao da
saude e o paradoxo da efetividade: uma abordagem interdisciplinar’, demonstrou-se que
os impactos orcamentarios decorrentes das decisdes judiciais representam um dos principais
pontos de inflexao na relagdo entre os Poderes. A analise empirica realizada no estado do Rio
Grande do Norte revelou que a transposi¢ao da arena decisoria da Administragcao Publica para
o Poder Judicidrio implica, na pratica, a redefinicdo da aloca¢do de recursos publicos por
autoridades judiciais, muitas vezes a partir de demandas individuais que tensionam o
planejamento previamente estabelecido pelos gestores. Embora a judicializagdo esteja
legitimada pelo ordenamento constitucional como instrumento de efetivacao do direito a saude,
observou-se que ela pode produzir efeitos paradoxais, ao desorganizar a logica administrativa
do planejamento e financiamento do SUS e potencialmente gerar iniquidades no acesso as
politicas coletivas.

A préatica recorrente de bloqueios judiciais sobre recursos previamente programados
tende a produzir efeitos paralisantes na gestao, agravando o subfinanciamento estrutural do
sistema e comprometendo os principios da universalidade e da equidade. A sustentabilidade das
decisdes judiciais, nesse contexto, exige ndo apenas corre¢do juridica, mas também viabilidade
econdmica e responsabilidade social. A partir do didlogo com a Economia da Satde,
evidenciou-se que a incorporagdo de critérios de custo-efetividade, priorizacao e racionalidade

distributiva pode contribuir para mitigar distor¢des alocativas e fortalecer a governanga

5 Disponivel em https://doi.org/10.25247/2764-8907.2025.v4n2.p40-61 .
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interfederativa. Assim, a redefinicdo das dinadmicas entre Judicidrio e Executivo passa,
necessariamente, pela construcao de espagos institucionais de cooperacdo técnica permanente,
capazes de alinhar decisdes judiciais as diretrizes de planejamento do SUS.

Quanto ao segundo objetivo especifico, o artigo Do problema a solugdo: a
judicializa¢ao da satide como vetor de inova¢ao no SUS, publicado no periddico Revista de

Estudos Interdisciplinares®

, verificou-se que a interferéncia judicial, embora frequentemente
percebida como fator de instabilidade administrativa, pode também funcionar como vetor de
inovacao institucional. A judicializacdo, ao expor fragilidades na organizagdo e na prestagdo
dos servigos de saude, cria incentivos para o aprimoramento de protocolos clinicos, para a
incorporagdo de tecnologias de gestdo, para a capacitacdo de equipes e para o fortalecimento
de canais de didlogo interinstitucional. Nesse sentido, a pesquisa sustentou que a judicializagao
ndo apenas desafia o SUS, mas pode contribuir para seu aperfeicoamento, desde que enfrentada
por meio de estratégias estruturantes e sistémicas.

A inovagdo administrativa, quando orientada por principios da Economia da Saude e
por praticas de governancga colaborativa, transforma a judicializagdo de um problema reativo
em oportunidade estratégica. A adocdo de instancias técnicas de apoio ao Judiciario, a
padronizagdo de fluxos de atendimento as demandas judiciais e a integracdo intersetorial
configuram exemplos de respostas institucionais que fortalecem a capacidade de resposta do
sistema e promovem maior eficiéncia e equidade. Conclui-se, assim, que a redefinicao das
dindmicas entre os Poderes pode assumir contornos cooperativos, substituindo a logica do
conflito pela l6gica da corresponsabilidade na concretizagdo do direito a satde.

No tocante ao terceiro objetivo especifico, a investigacdo das disputas politico-
1deoldgicas envolvendo a formulacao de politicas publicas evidenciou que a judicializagdo da
satde também decorre de bloqueios decisorios no dmbito do Executivo e do Legislativo no
artigo publicado na Revista de Estudos Interdisciplinares sob o titulo Andlise da proibi¢do do
plantio da maconha a luz da teoria dos multiplos fluxos. A anélise do processo regulatério
acerca da autorizacdo do cultivo de Cannabis para fins medicinais na Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria demonstrou que o desalinhamento entre fluxos de problemas, alternativas
e politica — nos termos da Teoria dos Multiplos Fluxos — resultou em fendmeno de nao

decisdo, fortemente influenciado por disputas ideologicas.

® Disponivel em: https://doi.org/10.56579/rei.v7i5.2397 .
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A prevaléncia de agendas de natureza moral e politica sobre fundamentos técnicos,
cientificos e sanitarios comprometeu a deliberagdo administrativa e deslocou para o Poder
Judiciario a responsabilidade pela efetivacdo do direito a satide nesse campo especifico.

Esse deslocamento decisorio amplia a pressao sobre o or¢amento publico, uma vez
que decisoes judiciais determinando o fornecimento individual de tratamentos ou produtos
podem implicar custos superiores aqueles que decorreriam de uma politica publica estruturada
e regulada. Paradoxalmente, contudo, a intensifica¢do da judicializagdo pode reabrir janelas de
oportunidade no ambito do Executivo, ao produzir incentivos para a revisao de politicas e para
a superagdo de impasses ideoldgicos, sob pena de manutencao de elevados custos financeiros e
institucionais.

Em sintese, a pesquisa demonstrou que a judicializagdo da satide redefine as dinamicas
entre Poder Judiciario e Poder Executivo ao deslocar, ainda que parcialmente, o centro de
decisdes alocativas e regulatérias para o ambito judicial, produzindo efeitos orcamentarios,
administrativos e politicos significativos. Todavia, essa redefini¢ao ndo deve ser compreendida
exclusivamente como usurpagdo de competéncias ou desequilibrio institucional. Trata-se,
antes, de fendmeno complexo, que revela tanto as insuficiéncias estruturais do sistema de saude
quanto as fragilidades dos processos decisorios no interior do proprio Executivo.

Garantir o direito a satde, nesse contexto, transcende o simples fornecimento de bens
e servicos. Implica construir arranjos institucionais capazes de harmonizar a protecao juridica,
a racionalidade econdmica e a justi¢a distributiva. O desafio contemporaneo consiste em
transformar a judicializagdo em espaco de didlogo estruturado entre os Poderes, no qual o
Direito assegure garantias fundamentais, a Gestao Publica organize e execute politicas baseadas
em evidéncias, e a Economia da Saude contribua para decisdes sustentaveis e equitativas.

Sob a perspectiva académica, esta dissertagdo busc contribuir para o aprimoramento
do debate cientifico acerca da judicializagdo da saiide ao adotar uma abordagem analitica
integradora, que articula fundamentos do Direito, da Gestdo Publica e categorias proprias da
Economia da Satde. Ao afastar interpretacdes fragmentadas ou isoladas, o estudo propde uma
leitura sistémica do fendomeno, reconhecendo sua natureza multifacetada e suas implicagdes
institucionais, orcamentdrias e sociais. Com isso, pretende-se fortalecer um campo de
investigacdo de cardter efetivamente interdisciplinar, oferecendo aportes tedricos e
metodoldgicos que possam subsidiar novas pesquisas sobre direitos sociais, racionalidade

alocativa e modelos de governanga no ambito das politicas publicas.
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Essa perspectiva integrada amplia o potencial explicativo das andlises sobre a
judicializagdo da saude, ao permitir que o fendmeno seja compreendido simultaneamente como
questao juridica, desafio gerencial e problema economico. Ao conjugar esses diferentes planos,
o trabalho contribui para o desenvolvimento de matrizes interpretativas mais robustas, aptas a
dialogar com a complexidade do SUS e com as especificidades do federalismo brasileiro. Trata-
se, portanto, de um esfor¢o de qualificagdo tedrica que visa superar dicotomias tradicionais
entre controle judicial e discricionariedade administrativa, propondo um modelo de
compreensdo orientado pela cooperagdo institucional e pela sustentabilidade das politicas
publicas.

No ambito institucional, os achados da pesquisa refor¢am a importancia de programas
de pds-graduagdo comprometidos com a produgdo de conhecimento aplicado a realidade social
e profissional do mestrando. Ao estabelecer pontes entre reflexao tedrica e problemas concretos
da administragdo publica e do Poder Judiciario, o estudo evidencia a relevancia de investigagdes
que associem rigor metodologico a utilidade pratica. Essa vocagdo contribui para consolidar
espacos académicos dedicados a andlise critica e propositiva de desafios estruturais da saude
publica brasileira, especialmente aqueles que demandam solugdes interdisciplinares e arranjos
institucionais inovadores.

Por derradeiro, a presente dissertacdo projeta desdobramentos futuros ao incentivar
novas agendas investigativas voltadas a governanca, a eficiéncia do gasto publico, aos impactos
fiscais das decisdes judiciais e ao desenho institucional das politicas de satde. Ao oferecer
fundamentos conceituais para decisdes judiciais mais informadas e para praticas
administrativas orientadas por critérios de racionalidade e equidade, o trabalho busca fomentar
uma producao cientifica comprometida ndo apenas com a identificagdo de problemas, mas
também com a construcdo de respostas estruturantes. Desse modo, a contribui¢do aqui
delineada ultrapassa os limites desta dissertacdo, inserindo-se em um movimento mais amplo
de fortalecimento do didlogo entre Direito, Gestdo Publica e Economia da Saude no cenério

académico.
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