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VENETOCLAX NO TRATAMENTO DE PACIENTES COM LEUCEMIA
MIELOIDE AGUDA (LMA)
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Rafaella Dias Gongalves?

RESUMO

O Direito a Saude ¢ um direito fundamental inerente a todas as pessoas. Em alguns casos, ¢
necessario o uso de medicamentos para que seja garantida a satde plena, resguardando a vida
da pessoa humana. Nesse contexto, o presente trabalho tem como proposta orientar o leitor
acerca do direito fundamental & satde, analisar a Judicializagdo no requerimento do
medicamento Venetoclax para tratamento de pacientes com leucemia mieloide aguda,
abordando as razdes que contribuem com a crescente das acdes judiciais acerca desse pleito,
medidas adotadas para evitar o aumento da Judicializagdo, argumentos utilizados pelo poder
publico para a negativa no fornecimento, além de um caso concreto que ilustra o
descumprimento de decisdo favoravel ao fornecimento, resultando na negligéncia dos direitos
basilares da Carta Magna brasileira, especialmente no que diz respeito a preservagdo da vida.

Palavras Chave: Direito a Saude. Fornecimento de Medicamentos. Judicializacdo.
ABSTRACT

The Right to Health is a fundamental right inherent for all people. In some cases, it is
necessary to use medications to ensure fully health, protecting the life of the human person. In
this context, the present work aims to guide the reader about the fundamental right to health,
analyzing the judiciary's decision regarding in the application of the medicine Venetoclax to
the treatment of acute myeloid leukemia. Addressing the reasons that contribute to the
increase in legal actions regarding this claim, measures adopted to avoid an overall rise in
Judicialization, arguments used by the public authorities to refuse to supply, besides a specific
case that illustrates the failure to comply with a decision in favor of supply, resulting in the
neglect of the fundamental rights of the Brazilian Magna Carta, especially concerning the
preservation of life.

Keywords: Right to Health. Drug supply. Judicialisation.

1 INTRODUCAO

O direito a saude, consagrado no artigo 6° da Constituigdo Federal, figura como um
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direito social essencial para assegurar o direito fundamental a vida. E imperativo associar o
mencionado artigo 6° a disposi¢ao do artigo 196 da mesma Carta Magna, o qual estipula que
a saude é um direito de todos € um dever do Estado. Tal direito deve ser resguardado por meio
de politicas publicas - sociais e econdmicas - que reduzam riscos de doengas e garantam o
acesso igual aos servigos, protegdo e recuperagdo dos que dela precisam (BRASIL, 1988).

Como desiderato das politicas publicas promovidas pelo estado, O direito a satde,
também, é garantido e regulado pela lei n° 8.080/1990, a qual institui o Sistema Unico de
Saude (SUS), que organiza ¢ financia os servigos de saude por todo o pais. Diante disso, se vé
na Constituicdo de 1988 que o Estado deve promover politicas publicas de acesso a satde,
assegurando a participacdo da iniciativa privada na promocao da saude.

Elencado a isso, tem-se como primordial de todos os cidaddos o Direito a Vida,
constitucionalmente inviolavel, como expresso no artigo 5° da Constituicdo (BRASIL,1988),
bem como no artigo 3° da DUDH, onde diz que “todo ser humano tem direito a vida"
(DUDH, 1948). Como base para todos os demais direitos, a vida ¢ garantida em seu sentido
amplo, trazendo a satide como um de seus aspectos mais importantes.

Ao se referir a saude, ¢ importante destacar a OMS (Organizagdo Mundial da Saude),
uma instituicdo da ONU criada em 1948, com o objetivo de garantir a saude para todos os
povos, sendo ela um estado fisico, mental e social, ndo sendo apenas a auséncia de doencas.
Em seu preambulo, a Convencdo da OMS determina que "gozar do melhor estado de saude
que ¢ possivel atingir constitui um dos direitos fundamentais de todo o ser humano, sem
distin¢do de raga, religido, credo politico, de condi¢do econdmica ou social” (OMS, 1948). A
Convengao da OMS foi adotada pelo Brasil por meio do Decreto 26.042, em 1948.

Nesse interim, tem sido entendimento da Jurisprudéncia Brasileira que o fornecimento
de medicamentos de alto custo, que sejam elementos essenciais garantidores do direito a
saude do individuo, torna-se dever do Estado, ou seja, ¢ sua obrigacao fornecé-lo. Além disso,
o Supremo Tribunal Federal (STF) tem se pronunciado sobre a obrigagdo do fornecimento de
medicamentos de alto custo quando comprovada sua necessidade no tratamento da doenga ou
na prevencdo da mesma, a fim de garantir a vida do individuo. Com efeito, entendeu, também,
que o poder publico deve fornecer o medicamento indicado pelo médico, ainda que o mesmo
ndo esteja presente na lista de medicamentos disponibilizados pelo Sistema Unico de Satide
(SUS).

Desse modo, compreende-se a complexidade da situagdo em que fazem os individuos
pleitearem por seus direitos constitucionais, uma vez que a saude correlaciona-se diretamente

ao direito a vida, garantia basilar da Constitui¢ao Federativa do Brasil.



Diante disso, o presente artigo traz uma breve andlise sobre a Judicializacdo do
fornecimento de medicamentos de alto custo para tratamento de pacientes com leucemia
mieloide aguda que necessitam do medicamento Venetoclax, quando esses sdo inerentes a
garantia e prevencao da saude e vida do paciente, analisando os principios norteadores e
vislumbrando os preceitos constitucionais a saude, analisando como esse fenomeno tem sido
visto pelas jurisprudéncias e visualizando quais medidas tomadas para o enfrentamento da
judicializagdo.

Portanto, o estudo acerca dessa tematica pode trazer inimeras contribui¢cdes para a
sociedade como um todo, ndo somente para aqueles que, neste momento, necessitam de tal
tratamentos. Podendo por meio dele, garantir o direito constitucional a saide; trazer melhorias
as politicas publicas pertinentes a seu fornecimento.

Nesse sentido, o presente estudo foi estruturado da seguinte forma, incluindo
introdugdo e conclus@o. Na sessdo 02 dispde-se sobre o direito a saide na Carta Magna de
1988, trazendo ainda uma andlise sobre os principios da reserva do possivel, o minimo
existencial e a vedagdo ao retrocesso, bem como uma explanagdo sobre o Sistema Unico de
Saude; A sessdo 3 discorre sobre a Judicializagdo da saude, discorrendo sobre o impacto na
reivindicacdo judicial pelo medicamento Venetoclax para o tratamento de LMA (leucemia
mieloide aguda); A sessdo 4 foi feita uma breve explanagdo acerca das medidas alternativas
para combater a judicializacdo da satide; e A sessdo 5 traz um caso sobre a Judicializagdo do

medicamento Venetoclax e a posi¢@o judicial frente a tal demanda.

2 REFERENCIAL TEORICO
2.1. DO DIREITO A SAUDE NA CONSTITUICAO BRASILEIRA DE 1988

De acordo com o dicionario Oxford, a palavra Saude advém do latim Salus, que
significa Salvagdo, conservagdo da vida, estado de boa disposicao fisica e psiquica; bem-estar.

A Constituicdo federativa brasileira define, em seu artigo 196, que a Satde ¢ um
direito de todos e dever do Estado, garantido mediante politicas sociais e economicas que
visem a reducgdo do risco de doenga e de outros agravos e ao acesso universal e igualitario as
acdes e servigos para sua promoc¢ao, prote¢do e recuperagdo. A Organizacdo Mundial da
Satde (OMS) conceitua a saide como “um estado completo de bem estar fisico e mental do
ser humano, e ndo apenas a auséncia de enfermidade”.

Diante de tais conceituagdes, pode-se ver a autoridade na imprescindibilidade da



saude, que ¢é trazida no artigo 6° da Constituicdo de 1988 como um direito social,
evidenciando-o como um direito fundamental.
Nesse sentido, afirmou Humberto Avila (2007, p. 146):
Os direitos fundamentais, por estarem em uma posicdo de destaque dentro da
Constituicdo Federal de 1988, torna-se um tema bastante relevante para ser debatido,

em especial, o direito a saude, por ser um direito de cunho prestacional e social e
pressuposto para a qualidade de vida e dignidade humana de qualquer pessoa.

Sendo assim, ¢ de grande importancia visualizar os principios constitucionais da
dignidade da pessoa humana, da igualdade e demais principios constitucionais que esclarecam
solucdes para a problematica da viabilizagdo do direito a satide, por meio da disponibilizagio
de medicamentos de alto custo, quando necessarios para garantia de vida e saude em sua mais
plena etimologia, para as pessoas que deles necessitam.

Nesse contexto, ao abordar a questdo da satide, torna-se crucial atentar para o principio
da igualdade, visando proporcionar um tratamento equanime aqueles que demandam atengdo
especifica do Estado no momento em questdo. Nesse sentido, observa-se que o direito deve
ser aplicado de maneira diferenciada para atender as necessidades particulares dessas pessoas,
especialmente no que tange a provisdo de medicamentos. Diante disso, conforme argumenta
Nery Junior, deve-se conceder tratamento isondmico as partes significa tratar igualmente os
iguais e desigualmente os desiguais, na exata medida de suas desigualdades (NERY JUNIOR,
1999).

Dalmo de Abreu Dallari (1998, p.112) diz que: “a vida é o bem primordial de qualquer
pessoa, seu primeiro valor moral. Juntamente com a vida nasce a dignidade, e por este motivo

¢ devido a invocagdo da mesma para proteger e garantir a satude”.

2.2 DA RESERVA DO POSSIVEL

O Doutrinador Sarlet descreve como nocdo da Reserva do Possivel sendo “a
efetividade dos direitos sociais a prestagdes materiais estaria sob a reserva das capacidades
financeiras do Estado, uma vez que seriam direitos fundamentais dependentes de prestagoes
financeiras pelos cofres publicos ” (SARLET, 2007, p.18).

No mesmo sentido, a professora Rafaella Dias diz que:

A clausula de reserva entende que o Judicidrio ndo tem o condao de obrigar o Poder
Publico a se auto-onerar de forma desmedida para dispor daquilo, que em tese ndo
possui.” Todavia, de revés ha uma grande relativizagdo nessa abordagem, haja vista

que a alegacdo da insuficiéncia por parte do Estado ndo pode abrigar-se somente na
retorica do “obstaculo artificial” ou seja, a reserva do possivel também ndo deve



constituir-se em um dever-ser de um argumento que se apresenta como obstaculo a
concretizacdo do direito a saude (DIAS, 2018, p. 35) .

Dessa forma, a Reserva do Possivel pode ser destacada como a limitagao de atuagao
do Estado na efetivacdo dos direitos sociais e fundamentais, entendendo que sdo ilimitadas as
necessidades sociais, mas o Estado deve se atentar para a sua capacidade econdmica de
atendimento de tais demandas.

E importante destacar que essa concep¢io de reserva do possivel é criticada, por,
muitas vezes, ser considerada uma ‘“desculpa” para desviar das obrigatoriedades com os
direitos sociais, como exposto por José Joaquim Gomes Canotilho, quando disse que:
Rapidamente se aderiu a constru¢do dogmatica da reserva do possivel (Vorbehalt des
Moglichen) para traduzir a ideia de que os direitos sociais s6 existem quando e enquanto
existir dinheiro nos cofres publicos. Um direito social sob “reserva dos cofres cheios”
equivale, na pratica, a nenhuma vinculagdo juridica (CANOTILHO, 2004) .

No que se refere a saide como direito fundamental e a reserva do possivel,
Marmelstein (2008, p.274) questiona a primazia dos direitos sociais, ainda que falte previsao

orgamentaria para execuc¢ao de tal direito. Ler-se:

Da constatacdo de que os direitos econdmicos, sociais e culturais sdo direitos
verdadeiramente fundamentais surge uma intrigante discussdo em torno da
possibilidade de efetivacdo desses direitos através do Poder Judicidrio. Serd, por

\

exemplo, que o direito a satde, previsto na Constituicdo e em diversos tratados
internacionais, teria a forca de permitir que o Judiciario obrigue o poder publico a
fornecer medicamentos vitais a pacientes carentes, mesmo ndo existindo previsao
legal ou orgamentaria?

Nesse contexto, vislumbra-se a presenca de recursos econdmicos limitados a uma
gama de direitos passiveis de reinvindicacdo, sendo, por essa razdo, obrigagdo do Estado de

elaborar prévio orcamento anual. Sobre isso, a professora Rafaella Dias expressa que:

A disponibilidade juridica dos recursos materiais ¢ humanos ¢ uma incumbéncia do
Estado, mediante a elaboragdo de or¢camento publico previsto no art. 165 e ss da
CFB, averiguagdo da distribuicdo de receitas e competéncias tributdrias,
orcamentarias, legislativas e administrativas, entre outras (DIAS, 2018, p. 35).

Uma vez dito sobre reserva do possivel, para Sarlet, ¢ importante vislumbrar trés
dimensoes: a possibilidade fatica, possibilidade juridica e razoabilidade da exigéncia. Sendo
a ultima uma analise se é razoavel exigir do estado a prestagdo de um ato e se ele é razoavel,
tendo em vista as demais demandas que o estado tem de atender (SARLET, 2007).

Nesse ponto, a reserva do possivel deve ser estudada em conjunto com o minimo
existencial, os quais, como serdo vistos adiante, tratam-se de direitos fundamentais e basicos
que garantam a cada pessoa uma vida digna, e em casos de pacientes em tratamentos de

doencas graves, a propria vida.



2.3 DO MINIMO EXISTENCIAL E PROIBICAO AO RETROCESSO

Pode-se entender como minimo existencial o agrupamento de direitos fundamentais
minimos para que seja garantida a dignidade da pessoa humana, direitos expressos no artigo
1°, inciso III da carta magna brasileira.

Sendo assim, pode-se entender que o minimo existencial deriva do principio da
dignidade humana, que seria o entendimento que o estado deve promover condigdes minimas
para a sobrevivéncia e bem-estar das pessoas.

Nesse sentido, Alexandre de Moraes sugere que a dignidade seria:

Um valor espiritual e moral inerente a pessoa, que se manifesta singularmente na
autodeterminagdo consciente e responsavel da propria vida e que traz consigo a
pretensdo ao respeito por parte das demais pessoas constituindo-se um minimo
invulneravel que todo estatuto juridico deve assegurar de modo que, somente
excepcionalmente, possam ser feitas limitagdes ao exercicio dos direitos
fundamentais, mas sempre sem menosprezar a necessaria estima que merecem todas
as pessoas enquanto seres humanos e a busca ao direito a felicidade.

Dessa forma, ¢ visto que o minimo existencial tem como ideal assegurar os direitos
basilares, tais como a vida, direito fundamental previsto no artigo 5° da Constituigdo
Brasileira. A respeito disso, Lenza (2010, p. 748), diz que, o direito “a vida, de forma genérica
previsto no art. 5°, caput, da Constituicdo Federal, abrange tanto o direito de ndo ser morto,
privado da vida, portanto o direito de continuar vivo, como também o direito de ter uma vida
digna”. Com efeito, o direito a saude se insere como um direito fundamental por se tratar de
direito diretamente necessario a vida.

“Sendo assim, é possivel compreender que a auséncia de recursos financeiros ndo ¢é
razdo suficiente e aceitavel para que seja posto em negligéncia os direitos fundamentais e
existenciais dos individuos, principalmente no que tange o direito a saude e a vida. Desse
modo, a vida, assim como o direito a saide, deve ser resguardada para assim, compor o
minimo existencial, de forma a assegurar a dignidade humana”. (MELLO, MOREIRA, 2015,
p.559).

A doutrinadora Lenir Santos (2015), fala que a saude é um direito humano
fundamental, que deve ser garantido a todas as pessoas, sem que sejam distinguidas, onde o
fornecimento desses medicamentos ¢ uma obrigacdo do Estado, e que deve ser assegurado o
acesso a tais medicamentos de forma integral ¢ gratuita, assim garantindo a dignidade e vida
das pessoas que necessitam de tratamento médico.

“Deve-se destacar que tal principio ndo se encontra expressamente previsto no

ordenamento juridico, sendo entendido como uma lei; ao regulamentar um mandamento



constitucional, instituir determinado direito, ele se incorpora ao patrimonio juridico da
cidadania e ndo pode ser arbitrariamente suprimido” (BARROSO, 2006, p. 152).

Embora o principio da vedacdo ao retrocesso ndo esteja explicitamente delineado, ele
emerge do sistema juridico constitucional, evidenciando que um direito reconhecido como
norma constitucional ¢ considerado um patrimoénio juridico, imune a extingdo por meio de
outra norma. De acordo com Goldschmidt, o principio da vedagdo do retrocesso “estabelece
limites a atividade do legislador no sentido de evitar que um determinado direito fundamental,
ja contemplado como conquista civilizatoria e incorporado ao sistema juridico, ndo seja deste

extirpado, inadequadamente restringido ou impedida sua eficacia”.(Goldschmidt, 2019, ?7?).

2.4 DO SISTEMA UNICO DE SAUDE

Visando a responsabilidade do Estado na garantia do acesso a saude por meio de
politicas publicas, a Constitui¢do Federal estabeleceu o Sistema Unico de Satde (SUS), com
o intuito de garantir a saude, reduzir risco de doencas e preservar a vida dos cidaddos
brasileiros, fundamentalmente, aqueles que apresentam hipossuficiéncia. Seu financiamento
se da por recursos orcamentais da Seguridade Social, de competéncia solidaria entre a Unido,
os Estados, Distrito Federal e Municipios.

O SUS, conforme estipulado pelo Constituicdo Federal, em seu artigo 198, ¢ delineado

da seguinte maneira:

Art. 198 As agdes ¢ os servigos publicos de satde integram uma rede regionalizada ¢
hierarquizada e constituem um sistema unico, organizado de acordo com as
seguintes diretrizes:

I -Descentralizagdo, com dire¢do unica em cada esfera de governo;

IT -Atendimento integral, com prioridade para as atividades preventivas, sem
prejuizo dos servigos assistenciais;

IIT -Participagdo da comunidade [...]” (BRSIL, 1988).

O referido texto Constitucional evidencia que a concepcao do SUS ¢ fundamental na
elaboragdo de um modelo de satde direcionado as necessidades da populacdo, buscando
resgatar o compromisso do Estado com o bem-estar social, no que se refere a saude coletiva.
Dessa forma, foram estabelecidos como principios doutrinarios do SUS: a universalidade,
integralidade, a equidade e o controle social.

A Lei Organica 8.080/90 desempenhou o papel crucial de regulamentar o SUS
conforme estabelecido na Constituicdo Federal. Por meio dessa legislacdo, os cidadaos
brasileiros passaram a ter assegurado o acesso gratuito aos servicos de saude, abrangendo a
promogdo, protecdo e recuperagdo da saude. Além disso, essa lei proporcionou a

implementagdo de mecanismos de controle social, possibilitando a participacdo ativa da



populagdo na formulagao e fiscaliza¢ao das politicas publicas relacionadas a satde. A referida
lei propde-se a atuar no SUS executando agdes de vigilancia sanitaria, epidemiologica, da
saude do trabalhador, assisténcia terapéutica, além da assisténcia farmacéutica, bem como
disposto no seu artigo 6°, I, “a”, onde diz que: Art. 6° Estdo incluidas ainda no campo de
atuagdo do Sistema Unico de Satide (SUS) a execugdo de agdes de assisténcia terapéutica
integral, inclusive farmacéutica;

Elisabete Cordoba diz que:

“a principal meta do SUS ¢ funcionar como um 6rgdo que deve proporcionar uma
equidade relacionada ao atendimento populacional na medida de suas necessidades,
promovendo a saude através de agdes de prevencdo, levando informagdo para a
populagdo, e seus direitos, sem a observancia de condi¢ao social aquisitiva de cada
um”. (CORDOBRA, 2013, p.293).

Ap6s a consolidacao do direito subjetivo a satde e a implementacdo do SUS, o Estado
assumiu a responsabilidade de garantir o acesso aos servigos de saude de forma universal. Isso
transformou o SUS em um sistema de saude acessivel a todos os cidaddos brasileiros,
proporcionando tratamentos médicos gratuitos, independentemente de sua situagdo
econdmica, todavia nem sempre efetivo.

De acordo com Eugénio Vilaca Mendes, estudioso dos sistemas de saude ao redor do
mundo, o SUS apresenta problemas estruturais, devendo sofrer alteragcdes no seu modelo de
atengdo a saude, gestdo e financiamento. Ele ainda diz que sdo problemas estruturais que nao
foram solucionados durante sua existéncia. Dentre os problemas enfrentados pelo SUS esta
sua ma administracdo financeira, sendo um setor que estd recebendo menos insumos do que o
demandado para seu funcionamento eficaz, além disso, a alocagdo desses recursos escassos €
realizada de forma desigual, ocasionando uma falha na assisténcia a satide por meio do SUS.

(MENDES, 2016).

3. DA JUDICIALIZACAO DA SAUDE

Questdes ligadas a satde, tratamentos médicos e o acesso a medicamentos estdo, de
forma progressiva, se tornando cada vez mais recorrentes como objetos de agdes judiciais em
busca de uma resolucdo para os desafios que dizem respeito a efetivagdo dos direitos sociais.
Tais, resultam na Judicializacdo da satde, a qual representa um fendmeno em que questoes
que, originalmente, deveriam encontrar solucdo na esfera administrativa, passam a se inserir
no sistema judiciario por meio de agdes legais.

A doutrinadora Marisa Ferreira do Santos diz que a auséncia de politicas publicas

ocasiona o aumento de agdes judiciais na busca da promo¢ao do cumprimento dos direitos



previstos na Constituicdo Federal de 1988, trazendo assim o fendmeno da judicializacdo da
saude (SANTOS, 2016).

Porém, a judicializagdo acaba por ndo ser o meio mais eficaz para reparar a omissao
do poder publico quanto a prestagdo da satde a todos, sendo ela apenas uma solugdo para
casos isolados, afastando-se de uma politica publica eficaz para a resolucdo de tal dilema,
como expresso pela professora Rafaella Dias quando dito que: “muito embora satisfaga os
titulares que tiveram ganho no pleito, além de ndo resolver o problema de todos, acaba por
afetar todo o sistema e a propria Constituicdo, agravando as desigualdades sociais” (DIAS,
2018, p. 39).

Ainda a respeito das judicializagdo da saude, a professora Rafaella diz que as acdes
judiciais “representam um peso consideravel no conjunto de verbas disponiveis para o setor,
levando o objetivo politico das decisdes favoraveis a um efeito invariavelmente proporcional
ou maior de retrocesso nas politicas publicas de saude, principalmente no que tange o acesso a
medicamentos.” (DIAS, 2018, p. 38)

Com relagdo a este topico, ¢ imperativo conduzir uma andlise de natureza
constitucional que se debruce sobre os principios orientadores, com o intuito de desenvolver
uma politica que seja executavel. Nesse contexto, ¢ fundamental assegurar a satisfacdo das
necessidades de medicamentos em situacdes nas quais sua administracdo seja de vital
importancia para a preservacdo da vida do paciente, particularmente quando tal prescricao
seja devidamente atestada pelo médico responsavel.

Sobre isso, o Deputado Weliton Prado (Pros-MG), presidente da comissdo especial
destinada a combater o cancer, explica que: "O tratamento do cancer ndo pode sofrer
interrupgdes ou falhas, pois cada hora sem a assisténcia adequada aumenta exponencialmente
as chances de obito dos pacientes. A doenga pode progredir da fase cronica para a aguda, que,
segundo os médicos, ¢ incuravel “ (PRADO, 2022, portal da camara dos deputados).

O aumento das demandas judiciais relacionadas a recusa no fornecimento de
medicamentos tem sido notavel, e é compreensivel que tal justificativa exija um embasamento
mais solido e evidéncias de deficiéncia estatal para atender a essa solicitacdo. Uma vez
comprovada a necessidade vital e a caréncia do paciente, torna-se dever do Estado prover o
acesso a tais medicamentos, sendo um desiderato constitucional.

Os tribunais, ao serem acionados para demandas relacionadas a medicamentos de alto
custo, tém interpretado os preceitos constitucionais que tratam da satde e da responsabilidade

solidaria dos Entes Publicos para o fornecimento de medicamentos.



A decisdo judicial, nesse contexto, estd intrinsicamente ligada aos requisitos
estabelecidos pelo Ministro Benedito Gongalves, a saber: i) a comprovagdo, por meio de
laudo médico fundamentado, da necessidade e imprescindibilidade, bem como a eficacia do
medicamento para o tratamento da enfermidade, sendo este mais eficaz do que o fornecido
pelo SUS; ii) a incapacidade financeira do paciente; iii) a existéncia de registro na ANVISA
do medicamento. (Superior Tribunal de Justica — REsp 1657156 RJ 2017/0025629-7, Relator:
Ministro Benedito Gongalves. Data de julgamento: 25/04/2018, S1 — Primeira Sec¢do. Data de
Publicagdo: DJe 04/05/2018).

Ao seguir esses critérios cumulativos, os tribunais tém adotado posicionamentos
consistentes na tomada de decisdes sobre o fornecimento de medicamentos de alto custo para
o tratamento do cancer, alinhando-se a uma abordagem legal e criteriosa diante das
complexidades envolvidas.

AGRAVO DE INSTRUMENTO — MEDICAMENTO — TUTELA DE URGENCIA
INDEFERIDA — Reforma do decisum - Resisténcia da entidade publica em fornecer
os medicamentos VIDAZA (AZACITIDINA) e VENCLEXTA (VENETOCLAX),
necessarios ao tratamento da autora/agravante, idosa com 74 anos de idade e
portadora de LEUCEMIAMIELOIDE AGUDA - LMA (CID C92.0) - Presentes os
requisitos a concessdo da tutela de urgéncia — Atribuicdo do Sistema Unico de Satde
do Estado de assisténcia clinica integral — Inteligéncia do disposto no artigo 196 da
Constitui¢do Federal — Preenchimento dos requisitos constantes do REsp
1.657.156/RJ (repetitivo de controvérsia Tema n° 106) — Inexisténcia de elementos a
evidenciar a necessidade de fixagdo de astreintes - Decisdo reformada - Recurso
parcialmente provido. (TJ-SP - Al: 22741676720238260000 Sao Paulo, Relator:

Rebougas de Carvalho, Data de Julgamento: 09/11/2023, 9* Camara de Direito
Publico, Data de Publicagdo: 09/11/2023).

Doravante a isso, se v€ que as negativas quanto ao ndo fornecimento de medicamentos
de alto custo estdo pautados na auséncia de verbas para o custeio do mesmo, trazendo em

pauta a reserva do possivel para respaldar a negativa.

3.1. OS IMPACTOS DA JUDICIALIZACAO DA SAUDE NOS PEDIDOS DE
MEDICAMENTOS

Estudos realizados entre os anos de 2021 e 2022, apontam um aumento significativo
dos pedidos de medicamentos ao judiciario brasileiro, o fendmeno chamado “judicializagdo
da saude”, trazendo um aumento de 1,56% de novos casos na saude suplementar, causando
um indice de 19,86%. E no que diz respeito ao SUS, houve um percentual de 18,26% em
2022. De acordo com os dados do CNJ, no ano de 2022, havia mais de 520 mil processos

relacionados a satide tramitando no judiciario.



A respeito do aumento da judicializacdo o Ministro Moura Ribeiro, do STJ,
relembrou, durante o I Congresso do Forum Nacional do Judicidrio para a Saude —

FONAIJUS, que a satude ¢ obrigacao constitucional do estado, e afirmou que:

Vivemos uma sociedade capitalista, mas queremos uma sociedade capitalista que
tenha alma, que, de fato, seja minimamente fraterna. O SUS sofre, os planos de
satide sofrem com a questdo dos medicamentos, mas temos direito a ter direitos e,
com isso, os debates sdo intensos e necessarios ( RIBEIRO, 2022).

A crescente tendéncia a judicializag@o tem se revelado como um importante fator que
sobrecarrega os recursos governamentais, € isso ocorre em grande parte devido a auséncia de
uma infraestrutura adequada para a pronta disponibilizagdo de medicamentos aos pacientes
que se encontram em situacdo de vulnerabilidade.

Entretanto, a evidente escassez de recursos ndo pode ser atribuida a judicializagdo,
mas, sim, percebida como uma resultante da caréncia de uma gestdo eficaz e politicas
publicas adequadas. A Respeito disso, Santos disse que a falta de politicas publicas acarreta
em deficiéncias que resultam em agdes que possuem a fungdo de gerir e administrar de fato o
Brasil, instalando-se através de um panorama crescente de agdes judiciais, promovendo o
cumprimento das politicas publicas de saude previstas na Constituicdo Federal de 1988,
acarretando assim no fenomeno denominado de judicializacdo da saude (SANTOS, 2016).

Rosenvald Farias observa que quando um cidaddo necessita de um medicamento e,
contando com o SUS como fonte de acesso, depara-se com uma recusa, esse ira buscar
amparo nos meios judiciais com o propdsito de garantir seus direitos relacionados a saude
(FARIAS, 2015).

Outro fator que impulsiona o fenomeno da judicializacdo esta relacionado a
complexidade de assegurar medicamentos que ndao constam na Relacdo Nacional de
Medicamentos Essenciais (Rename), disponivel na Biblioteca Virtual em Saude do Ministério
da Saude do Brasil (2022). Em sua maioria, esses medicamentos sao de alto custo, tornando-
os inacessiveis para pacientes que carecem de recursos financeiros, a menos que recebem
assisténcia estatal. Além disso, em situagdes especificas, como no caso da leucemia mieloide
aguda (LMA), esses medicamentos se apresentam como a op¢do mais adequada e eficaz para
proporcionar um tratamento efetivo a pacientes que sofrem com essa enfermidade, em alguns
casos, sendo a unica alternativa capaz de controlar a progressdo da doenga no organismo
desses individuos.

O crescente numero de demandas judiciais direcionadas ao poder publico com o
intuito de assegurar o fornecimento de medicamentos através do SUS, tem suscitado

preocupacdes entre os gestores da satide em todas as esferas governamentais. De acordo com



o Orgamento tematico de acesso a medicamentos (OTMED), em 2021 o gasto com a
Judicializagdo foi de R$ 1,78 bilhdes, o que corresponde em um aumento de 70% em relagdo
ao ano anterior. No ano de 2022 o CNIJ contabilizou 31,5 milhdes de novos processos
relacionados a Judicializagdo da satde nos Tribunais de Justica dos estados, representando um
crescimento de 10% em novos casos. Conforme dados do Justica em Numeros, em 2022,
foram registradas pela primeira vez, sem considerar casos em instancias de recursos e
execucdo judicial, um total de 21,3 milhdes de a¢des, representando um aumento de 7,5% em
relagdo ao ano anterior.

O fenomeno da Judicializacdo da Satude reflete a caréncia de servigos de saude
adequados para os cidaddos brasileiros, resultando na necessidade de recorrer ao poder
judicidrio para buscar a implementagdo de politicas publicas que atualmente sdao deficientes

no pais.

4. MEDIDAS ALTERNATIVAS DE COMBATE A JUDICIALIZACAO DA SAUDE

Diante da ascendente Judicializag¢ao do direito a satde, torna-se de suma importancia a
implementacdo de medidas que vém sendo tomadas para o enfrentamento desse fendomeno,
uma vez que ele incide diretamente na gestdo dos recursos destinados a saude. Em resposta a
essa necessidade, o Conselho Nacional de Justiga (CNJ) ratificou a Resolugdo n°® 107, a qual
estabelece a criagdo do Forum Nacional da Saude, encarregado de realizar estudos e propor
medidas concretas e normativas para aprimorar os procedimentos.

Como desdobramento dessa resolugdo, foi instituida a criacdo do Nucleo de Apoio
Técnico do Poder Judiciario (NatJus) por meio da Resolugdo CNJ n°® 238/2016, a qual é uma
ferramenta destinada a fornecer notas técnicas e embasar as decisdes dos magistrados.
Adicionalmente, foi estabelecida a forma¢ao do Comité Nacional. Paralelamente, destacam-se
eventos como as Jornadas de Direito da Saude, nos quais sdo aprovados enunciados que
oferecem orientacdes aos juizes na conducao de julgamentos relacionados a area da satde.

Nessa mesma perspectiva, em 2017, o CNJ langou o projeto e-NatJus Nacional, uma
plataforma digital capaz de reunir pareceres técnicos sobre temas correlatos a judicializag@o
da saude. Diante desse cenario, evidencia-se uma notavel preocupagdo com o aumento da
Judicializag¢ao, bem como o reconhecimento da importancia de meios eficazes para enfrenta-
la. Nessa mesma iniciativa, o Nat-Jus do Tribunal de Justica do Ceara promoveu em 2023 o

2° Coloquio de Direito a Saude, o qual objetivou a capacitagdo do magistrado acerca da



regulacdo, normativos, demandas processuais, informacdes técnicas, bem como decisdes em
casos que envolvam a Judicializagdo da saude.

Ainda no ambito Cearense, o comité estadual de satde do Estado do Ceara realizou
em 2023 o II Seminario - Aspectos da Judicializagdo da Saude (TJ-CE, 2023), o qual discutiu
acerca das demandas decorrentes da Judicializagdo da saude, a respeito da importancia da
agencia nacional de saude suplementar. Além de tratar acerca da Judicializagdo de
medicamentos oncoldgicos.

Outra medida adotada pelo Ceara foi a realizagdo do Manual da Desjudicializagdo da
Satde no Ceara, disponivel no site da Secretaria de Saide do Governo do Estado do Ceara, o
qual busca informagdes pertinentes sobre a assisténcia farmacéutica e os protocolos de acesso
aos servicos do SUS no estado do Ceara. Esse Manual foi criado pelo Comité Executivo da
Saude do Estado do Ceara o qual busca propor medidas para prevenir a Judicializagdo da
saude.

Todavia, sdo medidas ainda resilientes para conter o avango do fenomeno da
judicializag¢do, mas relevantes mediante o seu vultoso contexto, nas ultimas décadas, no

cenario socioeconomico ¢ juridico do pais.

5. CASO DO MEDICAMENTO VENETOCLAX PARA O TRATAMENTO DE LMA E
A JUDICIALIZACAO DA SAUDE

A Leucemia Mieloide Aguda (LMA) ¢ um dos tipos mais agressivos de cancer da
medula 6ssea, 6rgdo responsavel pela producdo das células sanguineas. O LMA acontece
quando as células, no inicio da sua produgdo, param seu desenvolvimento. Dessa forma,
acontece um acumulo de células imaturas que comprometem a protecdo do organismo de
virus e bactérias, podendo levar o paciente a morte (NATJUS/TJDFT, 2021).

Ap6s muitos estudos, a industria farmacéutica desenvolveu o medicamento
Venetoclax, inibidor da proteina especifica do linfoma celular (BCL-2). Tal inibigdo ¢
responsavel por promover a morte programada das células cancerigenas da leucemia mieloide
aguda (NATJUS/TJDFT, 2021).

De acordo com a Oncologia Brasil (MDHealh,2018), os resultados do uso de
Venetoclax em combinagdo com azacitidina tém se mostrado significativo no tratamento da
LMA, mostrando um aumento da sobrevida global e na taxa de remiss@o completa. O farmaco
foi aprovado em 2019 pela Anvisa para o tratamento de pacientes recém diagnosticados com

LMA e que ndo sdo aptos a quimioterapia intensiva. Para Dr. Fagundes, hematologista de



Belo Horizonte, o uso de Venetoclax “traz uma esperanga para ¢ uma abertura até entdo
inéditas do ponto de vista do tratamento do paciente com leucemia mieloide aguda”
(MDHealh, 2018).

No entanto, apesar da demonstrada eficacia do farmaco e do alto custo, que pode
chagar a R$ 63.000,00 (sessenta e trés mil reais) em um recipiente com 120 capsulas (NOVA
MEDICAMENTOS ESPECIAIS, 2023), a tinica forma de conseguir esse medicamento ¢ por
meios judiciais, uma vez que ele ndo consta na Lista de Assisténcia Farmacéutica do
Ministério da Saude.

Devido ao elevado custo do medicamento Venetoclax e a falta de inclusdo do mesmo
na lista da RENAME, os pacientes que necessitam desse tratamento buscam obté-lo através
do processo de Judicializag@o. Essa abordagem representa uma chance de alcangar a remissao
e prolongar a sobrevida de pacientes com LMA que n3o podem mais recorrer a quimioterapia
intensiva, seja devido a idade avangada ou a fragilidade fisica. (NATJUS/TIDFT, 2021).

Devido a alta demanda judicial de requerimentos de Venetoclax para o tratamento de
LMA, e sua negativa dos planos de satde, o Tribunal de Justica de Sdo Paulo decidiu por ser
uma negativa abusiva, pois a Sumula 102 do TJSP diz que: “Havendo expressa indica¢do
médica, ¢ abusiva a negativa de cobertura e custeio de tratamento sob o argumento da sua
natureza experimental ou por ndo estar previsto no rol de procedimentos da ANS”.

Um grande avango para a satde suplementar foi a incorporacdo do farmaco para o rol
de medicamentos cobertos obrigatoriamente pela Agencia Nacional de Satide Suplementar
(ANS) em maio de 2021.

Em um caso de tratamentos realizados no SUS, o Ministro Benedito Gongalves em um

julgado (REsp 1657456/RJ Tema 106), se pronunciou dizendo que:

A concessdo dos medicamentos ndo incorporados em atos normativos do SUS exige
a presenga cumulativa dos seguintes requisitos: (i) Comprovacao, por meio de laudo
médico fundamentado e circunstanciado expedido por médico que assiste o paciente,
da imprescindibilidade ou necessidade do medicamento, assim como da ineficacia,
para o tratamento da moléstia, dos farmacos fornecidos pelo SUS; (ii) incapacidade
financeira de arcar com o custo do medicamento prescrito; (iii) existéncia de registro
na ANVISA do medicamento.

(Superior Tribunal de Justica — REsp 1657156 RJ 2017/0025629-7, Relator:
Ministro Benedito Gongalves. Data de julgamento: 25/04/2018, S1 — Primeira
Sec¢do. Data de Publicacdo: DJe 04/05/2018).

A presente tese foi de grande importincia para as demais agdes que visam o
fornecimento de medicamentos de alto custo, sendo entendido pelo STF que apresente os trés
requisitos exigidos; ¢ dever do poder publico o fornecimento de medicamentos ndo

incorporados nos atos normativos do SUS.



Nesse sentido, em casos concretos, magistrados de primeiro grau, assim como
tribunais, vém inclinando suas decisdes a luz da jurisprudéncia dos tribunais superiores,
acerca do deferimento do referido medicamento quando preenchidos os requisitos necessarios
resguardado o direto do requerente.

E o caso da agdo de obrigagdo de fazer com tutela proviséria de urgéncia, no processo
0050775-13.2021.8.06.0043 movida por Caio Chaves Brito, um paciente jovem de 24 anos,
em face do Estado do Ceara ¢ do Municipio de Barbalha-CE. Em abril de 2021, o MM. Juiz
Marcelino Emidio Maciel Filho deferiu obrigacdo de entregar o medicamento Venetoclax
cumulado ao medicamento Azacitidina, uma vez que o magistrado encontrou os requisitos
que comprovavam sua necessidade sob pena de bloqueio de verbas publicas.

A decisdo judicial € mais um caso de Judicializagdo de medicamento, ocasido em que
cidaddo caririense buscou o fornecimento do medicamento Venetoclax para o tratamento da
LMA. Vide trecho do dispositivo de sentenca:

Isso posto, DEFIRO o pedido formulado pelo Autor, para determinar ao
MUNIC{PIO DE BARBALHA/CE e ao ESTADO DO CEARA, de forma solidaria,
o fornecimento dos medicamentos: AZACITIDINA 100MG (07 AMPOLAS SC/
MES) e VENETOCLAX 100MG (120 CAPSULAS/MES), pelo periodo de 1 (um)
ano, no prazo de 5 (cinco) dias, sob pena de bloqueio das verbas publicas. Intimem-
se as partes requeridas sobre esta decisdo. Intime-se a parte autora, por meio da
Defensoria Publica, para observancia do teor desta decisdo, em especial, a
obrigatoriedade de apresentar, trimestralmente, a contar desta decisdo, laudo médico
apontando a situacdo do paciente, a evolugdo do tratamento, a necessidade da
continuidade da utilizagdo da medicacdo versada nestes autos e o prognoéstico, sob
pena de perda de eficicia da medida. Certifique-se o decurso do prazo ao
oferecimento de contestagdo. Em caso positivo, intime-se o promovente, através da
Defensoria Publica, para informar, no prazo de 10 (dez) dias, se pretende produzir
provas complementares. Expedientes necessarios.

(TJ-ce - AL: 0050775-13.2021.8.06.0043 CEARA, Juiz: Marcelino Emidio Maciel
Filho, Data de Julgamento: 02/12/2021, 1° Vara Civel da Comarca de Barbalha,
Data de Publicacdo: 02/12/2021).

A presente sentenca iniciou seu cumprimento, no entanto foi interrompida com a
justificativa da auséncia do farmaco na secretaria de satide do municipio responsavel pelo
fornecimento. A auséncia do medicamento Venetoclax trouxe inimeras complicagdes ao
paciente, que veio ao Obito, sendo retirado desse jovem ndo somente seu direto a saide ¢ a
vida, mas todos os seus sonhos.

A partir dessa experiéncia, percebe-se que, embora a Judicializacdo seja
frequentemente a unica forma pela qual uma parcela dos cidaddos assegura seu direito a saude
e vida, ndo representa o ultimo passo na garantia desses direitos, tampouco principal, ja que

deriva de muitos entraves, sendo o paliativo e ndo a solugao.



Mesmo apds uma decisdo judicial favoravel, o paciente ainda precisa persistir na
busca por seu devido cumprimento, enfrentando a incerteza de ser efetivamente atendido ou

ndo para administracao publica.

5. METODO

A pesquisa em questdo tem sua natureza basica, que tem como principal objetivo o
avanco de conhecimento sobre uma determinada area, voltada para a analise de principios e
leis fundamentais.

A abordagem qualitativa ¢ caracterizada pelo uso de métodos de coleta de dados nao
padronizados e pela analise de documentos, para compreender os fendmenos de estudo em
profundidade. A pesquisa qualitativa se preocupa com o nivel de realidade que ndo pode ser
quantificado, ou seja, ela trabalha com o universo de significados, de motivagdes, aspiragdes,
crengas, valores e atitudes (MINAYO, 2014). Toda pesquisa qualitativa, social, empirica,
busca a tipificagdo da variedade de representagdes das pessoas no seu mundo vivencial
(BAUER; GASKELL, 2008), mas, sobretudo, objetiva conhecer a maneira como as pessoas
se relacionam com seu mundo cotidiano.

Para se atingiro objetivo da pesquisa, foi utilizada a mesclagem das fontes
bibliograficas e documentais. Por meio das fontes bibliograficas, as quais sdo fontes de
informacdo que estdo disponiveis em livros, artigos de revistas, dissertacdes, teses, entre
outros materiais impressos ou digitais. Essas fontes sdo produzidas por pesquisadores,
académicos e especialistas em diferentes areas do conhecimento e geralmente passam por
revisdo por pares antes da publicagdo. As fontes bibliograficas sdo uteis para a obtencdo de
informacgodes teoricas, historicas e conceituais sobre um tema de pesquisa, além de fornecerem
referéncias e fundamentos para a elaboragdo de hipoteses e teorias. A pesquisa bibliografica,
considerada uma fonte de coleta de dados secundaria, pode ser definida como: contribuicdes
culturais ou cientificas realizadas no passado sobre um determinado assunto, tema ou
problema que possa ser estudado (LAKATOS & MARCONI, 2001; CERVO & BERVIAN,
2002).

Além disso, por meio de fontes documentais, os quais sdo fontes de informagao, os
quais foram usadas a lei, doutrinas, artigos. Essas fontes podem ser utilizadas para obter
informagdes sobre eventos, processos e atividades que ocorreram no passado e que sdo
relevantes para a pesquisa. As fontes documentais podem ser encontradas em diferentes

instituicdes, como arquivos publicos, bibliotecas, museus e organizagdes governamentais e



ndo governamentais. Para Gil (1999) este tipo de pesquisa torna-se particularmente
importante quando o problema requer muitos dados dispersos pelo espago. Porém, deve-se ter
aten¢do a qualidade das fontes utilizadas, pois a utilizagdo de dados equivocados reproduz ou,
mesmo, amplia seus erros.

A pesquisa fora realizada por meio de fontes bibliograficas, tais como a lei, doutrinas
e artigos. Além disso, a pesquisa contou com dados levantados do site do CNJ, bem como de

jurisprudéncias.

7. CONSIDERACOES FINAIS

Ao analisar o fenomeno da Judicializagdo, depara-se com uma complexidade presente
em ambas as partes envolvidas: o demandante e o demandado. De um lado, estd o cidadao em
busca do seu direito constitucional a saude, solicitando medicamentos que podem assegurar
sua vida, mas que se tornam inacessiveis devido a sua situagdo de vulnerabilidade. Por outro
lado, se vé o poder publico empenhado em resguardar os recursos nacionais, buscando
eloquéncia no cumprimento dos preceitos fundamentais previstos na Constituicdo. Observa-
se, entdo, que a Judicializacdo de medicamentos de alto custo transcende aspectos técnicos e
administrativos.

No cendrio brasileiro, nota-se a preocupacdo do Poder Publico em relagdo ao
planejamento de gastos realizados. Contudo, isso ndo impede que o magistrado decida pelo
cumprimento do expresso na Carta Magna brasileira, fazendo valer o direito a saude e a vida
dos cidaddos como um dever do Estado. Tais decisdes sdo tomadas considerando a
inexisténcia hierarquica das normas conflitantes, priorizando os direitos fundamentais em
detrimento da previsdo or¢amentaria.

Fica evidente que o aumento da Judicializagdo decorre da insuficiéncia de politicas
publicas em atender as necessidades basicas da populagdo, levando os cidaddos a buscarem a
garantia de seus direitos apenas por meio judicial. Apesar das medidas alternativas ja
iniciadas pelo poder publico, ainda se mostra uma necessidade de melhora na implementacao
e construgdo dessas politicas publicas.

Além disso, demonstra-se que ndo ¢ aceitavel que o Estado se esquive do seu dever
com a populacdo brasileira baseando-se apenas na reserva do possivel, fazendo com que um
direito fundamental se torne, na verdade, um privilégio, sendo imprescindivel que sua
negativa baseada na reserva do possivel, demonstre de forma objetiva e fundamentada a

inexisténcia de recursos financeiros para a efetivacio desses direitos.



Diante desse cenario, que ndo representa uma ocorréncia isolada, torna-se evidente a
urgéncia de aprimorar o sistema de saude no Brasil. A necessidade de politicas que ndo
apenas ampliem o acesso a medicamentos, mas também supervisionem sua distribuicdo e
assegurem sua disponibilidade € notéria. A fiscalizacdo efetiva do cumprimento de decisoes
judiciais relacionadas a satde ¢ crucial, considerando que uma parcela significativa da
populacdo desconhece seus direitos e carece de meios para garantir sua aplicacdo, recorrendo
frequentemente a Judicializagdo da saude.

E fundamental buscar uma solugio que leve em conta a reserva do possivel, a0 mesmo
tempo em que assegura o bem maior de cada cidaddo brasileiro: a vida.

Portanto, conclui-se que o mero argumento de limitacdo or¢camentaria ou auséncia de
farmacos nos protocolos de distribuicdo gratuita ndo sdo motivos legitimos e suficientes para
limitar o acesso pleno dos cidaddos ao direito constitucional a saude de forma gratuita. Assim,
em razdo da complexidade do tema ¢é imperativo observa-lo com a devida importancia,
especialmente nos casos em que esses medicamentos de alto custo representam a Ultima
esperanca de vida para algumas pessoas. A omissdo na efetivagdo do direto fundamental a
saude torna a Judicializa¢ao necessaria para garantir o fornecimento do minimo existencial e

evitar o retrocesso.
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TERMO DE AUTORIZACAO PARA ENTREGA DA VERSAO
FINAL DO TRABALHO DE CONCLUSAO DE CURSO (TCC 1I) DO

CURSO DE DIREITO

Eu, RAFAELLA DIAS GONCALVES, professora titular do Centro Universitario Dr.
Ledo Sampaio - UNILEAO, orientadora do Trabalho da aluna MARIA EMILIANE
KAMILE CORREIA MACEDO, do Curso de Direito, AUTORIZO a ENTREGA da
versdo final do Trabalho de Conclusdo de Curso (Artigo) do aluno supracitado, para
analise da Banca Avaliadora, uma vez que o mesmo foi por mim acompanhado e
orientado, sob o titulo “JUDICIALIZACAO PARA O FORNECIMENTO DO
MEDICAMENTO VENETOCLAX NO TRATAMENTO DE PACIENTES COM
LEUCEMIA MIELOIDE AGUDA (LMA)”. Informo ainda que o mesmo ndo possui
plagio, uma vez que eu mesmo passei em um antiplagio.

Juazeiro do Norte-CE, 08 de dezembro de 2023.
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Rafaella Dias Gongalves




PARECER DE TRADUCAO DO RESUMO PARA LINGUA
INGLESA

Eu, Nathanael Barbosa da Penha, professor(a) com formagdo Pedagbdgica em
Letras: Lingua Inglesa-Licenciatura, pela Instituicio de Ensino Superior Universidade
Regional do Cariri — URCA, realizei a traducdo do resumo do trabalho intitulado, A
JUDICIALIZACAO PARA O FORNECIMENTO DO MEDCIAMENTO
VENETOCLAX NO TRATAMENTO DE PACIENTES COM LEUCEMIA MIELOIDE
AGUDA (LMA) do (a) aluno (a) Maria Emiliane Kamile Correia Macedo e orientador
(a) Rafaella Dias Gongalves. Declaro que 0o ABSTRACT inserido neste TCC esta apto a
entrega e analise da banca avaliadora de Trabalho de Conclusdo de Curso do Centro

Universitario Doutor Ledo Sampaio/Uniledo.

Juazeiro do Norte, 09/12/2023
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PARECER DE REVISAO ORTOGRAFICA E GRAMATICAL E DE
NORMAS

Eu, ANTONIA VALDELUCIA COSTA, professor(a) com formagdo Pedagégica em
Letras e posem Ensino das Lingua Portuguesa,, pela Instituigio de Ensino Superior
Universidade Regional do Cariri - URCA, realizei a revisdo ortografica e gramatical,
bem como realizei a revisdo de normas do trabalho intitulado A JUDICIALIZACAO
PARA O FORNECIMENTO DO MEDICAMENTO VENETOCLAX NO
TRATAMENTO DE PACIENTES COM LEUCEMIA MIELOIDE AGUDA
(LMA) do (a) aluno (a) MARIA EMILIANE CORREIA MACEDO e orientador (@)
Prof* RAFAELLA DIAS GONCALVES. Declaro este TCC apto a entrega e analise da

banca avaliadora de Trabalho de Conclusdo de Curso do Centro Universitario Doutor

Ledo Sampaio/Unileso.

Juazeiro do Norte, 15/12/2023.
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