MENSAGEM N.° 061 DE 7 DE MAIO DE 2021.

Comunica veto que especifica ao Projeto de Lei n.°
6/2021.

EXCELENTISSIMO SENHOR PRESIDENTE DA CAMARA MUNICIPAL
DE UNAI — ESTADO DE MINAS GERAIS:

1. Com cordiais cumprimentos, extensivo a seus pares, noticiamos a Vossa Exceléncia
que, com fulcro no inciso 11 do artigo 72 da Lei Organica do Municipio e ex vi do § 1° do artigo 66
da Constituicdo Federal, assentamos entendimento em vetar, totalmente o Projeto de Lei n.° 6/2021
que “Garante o fornecimento de medicamentos pela Farmécia Basica Municipal por meio de
apresentacao da documentagdo especifica”.

2. Entendemos o altruismo do espirito legislativo que levou a autora a apresentar este
projeto. Contudo, é ponto inconcusso que “as regras do processo legislativo federal, mormente as
que hospedam a iniciativa reservada, sdo normas de observancia obrigatoria pelos Estados-
membros” t e como desenrolamento singularizado do principio da separacdo dos poderes (art. 1° da
Constituicdo Estadual), a Constituicdo do Estado de Minas Gerais prevé, no seu art. 90, a iniciativa
legislativa reservada do Chefe do Poder Executivo (aplicavel na érbita municipal por obra do
principio da simetria via do art. 96, inciso VII da Lei Organica Municipal).

3. O parecer n°® 2149/2020 do Instituto Brasileiro de Administragdo Municipal — IBAM
estd em consonancia com o entendimento de que é inconstitucional por afrontar o principio da
separacdo e harmonia entre os Poderes, consagrado no artigo 2° da Constituicdo Federal, pois fere o
principio constitucional da reserva de administracao e por sofrer vicio insanavel de iniciativa.

4. A Lei Complementar n°® 141 foi instituida em 13 de janeiro de 2012, e veio
regulamentar o § 3° do art. 198 da Constituicdo Federal, para dispor sobre os valores minimos a
serem aplicados anualmente pela Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios em agdes e servi¢os
publicos de saude; estabelecer os critérios de rateio dos recursos de transferéncias para a saude e as
normas de fiscalizagdo, avaliacdo e controle das despesas com salde nas 3 (trés) esferas de governo;
e determinar claramente quais séo as agdes e servicos de saude que devem ser financiadas com o0s
recursos minimos aplicados.

A lei ainda tornou claro e unissono quais ac¢fes e servigcos ndo podem ser tratados como de salde,
para as finalidades trazidas pela propria Lei Complementar 141/12. Vejamos:

Art. 4° Nao constituirdo despesas com acdes e servicos publicos de
salde, para fins de apuracgdo dos percentuais minimos de que trata esta
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Lei Complementar, aquelas decorrentes de: (...) Ill - assisténcia a
salde que ndo atenda ao principio de acesso universal;

Ademais, ao utilizar por analogia o art. 28 do Decreto 7.508/2011:

Art. 28. O acesso universal e igualitario a assisténcia farmacéutica
pressupde, cumulativamente:

| - estar o usuario assistido por aces e servigos de satde do SUS;

Il - ter 0 medicamento sido prescrito por profissional de salde, no
exercicio regular de suas fun¢des no SUS;

Il - estar a prescrigdo em conformidade com a RENAME e os
Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas ou com a relacdo
especifica complementar estadual, distrital ou municipal de
medicamentos; (grifo nosso).

Desta feita, se para a assisténcia farmacéutica o usuario DEVE estar assistido por ac6es e servicos
de satde do SUS e ter o medicamento sido prescrito por profissional de salde, no exercicio
regular de suas funcGes no SUS, para demais demandas, deve ser seguido o mesmo fluxo para
atendimento pelo municipio.

5. A regulamentacdo do direito a saude, por seu turno, ficou a cargo da Unido, dos
Estados e dos Municipios, tendo os dois primeiros competéncia comum e concorrente para tratar da
defesa da saude e da sua protecdo e também competéncia suplementar a legislacdo da Unido. Aos
Municipios compete legislar sobre os assuntos de interesse local, ou seja, suplementar a
legislacdo federal e estadual, tendo sido expressamente ressalvado que o Municipio deve prestar,
com a cooperagdo técnica e financeira da Unido e do Estado, programas de educagdo pré-escolar e
de ensino fundamental (Arts. 24, XI1,.24, § 2.° e art. 30, VII, da Constituicdo Federal de 1988.)

6. E inequivoco que, quaisquer que sejam as politicas publicas adotadas para o
fornecimento de medicamentos, é imprescindivel a verticalizacdo dos estudos dos institutos que
servem de fundamento para essas condutas. Estudar-se-a, assim, como se da a discricionariedade
neste fornecimento.

7. Pode-se concluir que, além da Constituicdo Federal, a legislacdo infraconstitucional
agregou prioridade de atendimento as pessoas consideradas em situacdo de hipossuficiéncia,
as criancas e adolescentes, aos idosos e aos portadores de deficiéncia, bem como deu atengdo
especial aos pacientes portadores do virus HIV, distribuindo medicamentos gratuitamente.

8. Segundo Nelson Ivan Pientzenauer Pacheco Janior:
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se é direito dos portadores do virus HIV/Aids terem garantidos os
medicamentos para seu tratamento, é direito dos outros cidaddos
também receberem o0s servicos de saude, sendo vedada a
discriminacdo de grupos, por forca de nosso ordenamento juridico.
Isto ndo quer dizer que o Estado seré responsavel por todo tipo de
medicacdo utilizada pelos cidadaos. Deve-se observar a real
necessidade da prestacdo e a condicdo que impeca o individuo de
custear por seus proprios meios o tratamento indispensavel a sua vida
e saude. (grifo nosso)!

9. O art. 200 da Constituicdo Federal atribui competéncias ao SUS, como o controle
e fiscalizacdo de procedimentos, produtos e substancias de interesse para a saude. Segundo Marga
Inge Barth Tessler, além de o referido dispositivo determinar o controle e a fiscalizacdo de
procedimentos, produtos e substancias de interesse para a saude, e participar da producdo de
medicamentos, equipamentos, imunobiol6gicos, hemoderivados e outros insumos, ha grande
nimero de deveres a serem exercidos, sendo certo que do Estado “ndo exclui o das pessoas, da
familia das empresas e da sociedade e na questdo principioldgica, poderdo ser extraidos principios
de satide suplementar, atuacao da vigilancia sanitaria e da Anvisa”.?

10. Decisdo proferida pelo Supremo Tribunal Federal, que reconhece o direito publico
subjetivo a saude, ressalva que:

[...] O direito publico subjetivo a salde representa prerrogativa
juridica indisponivel assegurada a generalidade das pessoas pela
propria Constituicdo da Republica (art. 196). Traduz bem juridico
constitucionalmente tutelado, por cuja integridade deve velar, de
maneira responsavel, o Poder Publico, a quem incumbe formular — e
implementar — politicas sociais e econdmicas idoneas que visem a
garantir, aos cidaddos, inclusive aqueles portadores do virus HIV, o
acesso universal e igualitario a assisténcia farmacéutica e médico- 360
Politicas publicas: a responsabilidade do administrador e o Ministério
Pablico, p. 105. 361 Direito a saude no constitucionalismo
contemporaneo, p. 266-267. 194 hospitalar. O direito a saude — além
de qualificar-se como direito fundamental que assiste a todas as
pessoas — representa consequéncia constitucional indissociavel do
direito a vida. O Poder Publico, qualquer que seja a esfera
institucional de sua atuacdo no plano da organizagdo federativa
brasileira, ndo pode mostrar-se indiferente ao problema da saude da
populacédo, sob pena de incidir, ainda que por censuravel omissao, em
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grave comportamento inconstitucional. A interpretacdo da norma
programatica ndo pode transforma-la em promessa constitucional
inconsequente — O carater programatico da regra inscrita no art. 196
da Carta Politica — que tem por destinatarios todos os entes politicos
que compdem, no plano institucional, a organizacdo federativa do
Estado brasileiro — ndo pode converter-se em promessa constitucional
inconsequiente, sob pena de o Poder Publico, fraudando justas
expectativas nele depositadas pela coletividade, substituir, de maneira
ilegitima, o cumprimento de seu impostergavel dever, por um gesto
irresponsavel de infidelidade governamental ao que determina a
propria Lei Fundamental do Estado. Distribuicdo gratuita de
medicamentos a pessoas carentes — O reconhecimento judicial da
validade juridica de programas de distribuicdo gratuita de
medicamentos a pessoas carentes, inclusive aquelas portadoras do
virus HIV/Aids, da efetividade a preceitos fundamentais da
Constituicdo da Republica (arts. 5.°, caput, e 196) e representa, na
concregdo de seu alcance, um gesto reverente e solidario de apreco a
vida e a salde das pessoas, especialmente daquelas que nada tém e
nada possuem, a ndo ser a consciéncia de sua prépria humanidade e de
sua essencial dignidade. Precedentes do STF (AGRRE- 271.286/RS,
rel. Min. Celso de Mello) (grifo nosso).

No mesmo sentido sdo os seguintes julgados: STF — 2.2 T. — AgRg no RExt 271.286, rel. Min.
Celso de Melo; cfr., em acréscimo, STF — 1.2 T. — RExt 264.269 — rel. Min. Moreira Alves; STF —
REXxt 247.900 — decisdo do Min. Marco Aurélio; RExt 267.612 — decisdo do Min. Celso de Mello;
STJ - 228T. - REsp 212.346 — rel. Min. Franciulli Netto; STF — 22 T. — RMS 11.129 — rel. Min.
Luiz Fuz; Agravo 398.135-5-3 — rel. Des. Ricardo Dip.

11. Conclui-se desta forma que a porta de entrada para aquisicdo de medicamentos da
Farmécia Bésica também é o SUS, para tanto, criou o art. 198 da Constituicdo Federal o Sistema
Unico de Saude (SUS), do qual participam de maneira conjunta todas as unidades da federacio,
sendo financiado por toda a sociedade, de forma direta ou indireta. O referido sistema unico tem por
principios informadores a universalidade, a integralidade e o principio da igualdade nas acdes e
servicos de saude, além de outros principios especificos do SUS que foram elencados em outras
disposicdes constitucionais e na propria Lei Organica do SUS, tais como o principio que faculta o
administrado a eleger opcOes diagndsticas e terapéuticas; o principio da unicidade; da participacdo
popular; principio da solidariedade no financiamento, ou da diversidade da base de financiamento;
principio da vinculacéo dos recursos orgamentarios; principio da ressarcibilidade ao SUS; principio
da prevencdo e precaucdo; principios gerais; principio do ndo-retrocesso; da beneficéncia e da
justica.
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12. O usuario de servico publico tem direito subjetivo de exigir, contra a atuagédo
administrativa como garantia fundamental do direito do Estado, a protecéo judicial para afastar
qualquer acdo administrativa que viole os principios e regras 207 balizadoras da acao,
independentemente de previsdao orcamentaria ou presenca do medicamento em lista divulgada pelo
Ministério da Saude. O ndo-recebimento de medicamento viola o direito do usuario do servico
publico e por essa razdo esta sujeito ao controle.

13. Assim, as politicas publicas entendidas como as agdes estatais exercidas diretamente
pela Administracdo, visando concretizar os direitos sociais, podem estabelecer diretrizes para o
fornecimento de medicamentos gratuitos, desde que n&o violem os direitos subjetivos do
administrado e que a eleicdo de prioridades, encontre respaldo na devida valoracdo dos bens
protegidos.

14, Feitas estas consideracdes, apresentando 0s motivos que ostentamos para vetar,
totalmente, o PL 4/2021, cujo amago submetemos ao esmerado exame do colegiado de edis que
compdem o Parlamento Unaiense.

Unai, 7 de maio de 2021; 77° da Instalagdo do Municipio.

José Gomes Branguinho
Prefeito

A Sua Exceléncia o Senhor

Vereador PAULO ARARA

Presidente da Camara Municipal de Unai
Nesta

1 Direito e politicas publicas de satde. Heloisa Helena Barboza (Coord.). Temas de biodireito e bioética. Rio
de Janeiro: Renovar, 2001. p. 26.
2213 O juiz e a tutela jurisdicional sanitaria, p. 51.



