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RESUMO

Objetivos: Caracterizar as demandas judiciais de reabilitacdo em saude no estado
do Rio Grande do Sul entre os anos de 2017 e 2020. Métodos: Estudo descritivo
observacional com o uso dados secundarios disponibilizados pela Secretaria de
Saude do estado do Rio Grande do Sul a partir de processos judiciais referentes a
reabilitacdo. A amostra foi composta por todos os 306 processos judiciais recebidos
no periodo do estudo, sendo os critérios de inclusdo o processo conter idade,
género e CID do demandante, orcamento da demanda e decisdo do juiz.
Resultados: Os dados mostraram que 52,40% dos demandantes sdo do género
masculino, sendo a faixa etaria mais prevalente a de 19 a 59 anos. O CID mais
prevalente foi Paralisia Cerebral (25,43%). O profissional que mais solicita o
tratamento € o médico Neurologista (85,56%). A regido de onde vém o0s
demandantes que mais solicitam os tratamentos € a da 1° Coordenadoria Regional
de Saude (35,91%). E em relacédo ao despacho do juiz, em 52,71% dos casos 0 juiz
defere o depdsito para a realizacdo do tratamento. Discussdo: A amostra foi
composta por processos judiciais de requerentes majoritariamente do sexo
masculino e da idade adulta. As doencas mais prevalentes foram as neuroldgicas.
Com o envelhecimento da populacdo a necessidade de reabilitacdo aumenta. A
crescente demanda de judicializacdo pode comprometer o sistema de salde,
causando gastos publicos e podendo aumentar a desigualdade entre os individuos.
Concluséo: Para entender melhor sobre a Judicializacdo da Saude, é necessério
gue haja mais estudos sobre o tema.

Palavras-chaves: Direito a Saude. Judicializacdo da Saude. Reabilitacdo. Politicas
Pulblicas de Saude.

ABSTRACT

Objectives: To characterize the judicial demands for health rehabilitation in the state
of Rio Grande do Sul between the years 2017 and 2020. Methods: Observational
descriptive study based on secondary data made available by the Health Secretariat
of the state of Rio Grande do Sul based on lawsuits related to rehabilitation. The
sample consisted of all 306 lawsuits received during the study period, with the
inclusion criteria being the case containing the applicant's age, gender and CID,
demand budget and judge's decision. Results: The data showed that 52.40% of the
plaintiffs are male, with the most prevalent age group being 19 to 59 years old. The
most prevalent ICD was Cerebral Palsy (25.43%). The professional who most
requests treatment is the neurologist (85.56%). The region from which the claimants
who most request treatments come from is that of the 1st Regional Health
Coordination (35.91%). And in relation to the judge's order, in 52.71% of the cases
the judge grants the deposit for the treatment to be carried out. Discussion: The
sample was made up of lawsuits from claimants mostly male and adulthood. The
most prevalent diseases were neurological diseases. As the population ages, the
need for rehabilitation increases.The growing demands for judicialization can
compromise the health system, causing public spending and increasing inequality
between individuals. Conclusion: To better understand the Judicialization of Health,
it is necessary to have more studies on the subject.



Keywords: Right to Health. Health's Judicialization. Rehabilitation. Public Health
Policy.

RESUMEN

Objetivos: Caracterizar las demandas judiciales de rehabilitacion sanitaria en El
estado de Rio. Grande do Sul entre los afios 2017 y 2020. Métodos: Estudio
descriptivo observacional basado en datos secundarios puestos a disposicion por la
Secretaria de Salud del estado de Rio Grande do Sul con base en juicios
relacionados con la rehabilitacion. La muestra estuvo conformada por las 306
demandas recibidas durante el periodo de estudio, siendo los criterios de inclusion
el caso que contenga edad, género y CID del solicitante, presupuesto de demanda y
decision del juez. Resultados: Los datos mostraran que el 52,40% de los dos
candidatos son hombres, siendo el grupo de edad mas prevalente el de 19 a 59
afos. O Cl mas prevalente para paralisis cerebral (25,43%). O profesional que
solicita mas o tratamiento o Médico Neurdlogo (85,56%). La region de donde
provienen los reclamantes que mas solicitan tratamientos es la de la 12
Coordinacion Regional de Salud (35,91%). Y en relacién a la orden del juez, en el
52,71% de los casos el juez otorga el depdsito para que se realice el tratamiento.
Discusidon: La muestra consisti6 en juicios de demandantes, en su mayoria
hombres y adultos. Las enfermedades més prevalentes fueron las neurolégicas. A
medida que la poblacién envejece, aumenta la necesidad de rehabilitacion.Las
crecientes demandas de judicializacién pueden comprometer el sistema de salud,
generando gasto publico y aumentando la desigualdad entre las personas.
Conclusion: Para comprender mejor la Judicializacién de la Salud, es necesario
tener mas estudios sobre el tema.

Palabras-claves: Derecho a la Salud. Judicializacion de la Salud. Rehabilitacion.
Politicas Publicas de Salud.



INTRODUCAO

O termo “judicializagdo da saude” é entendido como uma questdo ampla na
busca do reclame de bens e direitos nas cortes: sdo insumos, instalacdes, medicamentos,
assisténcia em saude, entre outras demandas a serem buscadas a partir do principio do
direito a saudel. Ela resulta de um processo histérico que tem por base mdltiplos fatores e
tem como sua principal caracteristica a delegacéo de decis6es ao Poder JudiciérioZ.

Ela vem crescendo de forma acelerada no pais. O grande aumento dessas
acOes judiciais tém impacto significativo na gestdo publica, interferindo diretamente no
manejo dos recursos humanos e financeiros das secretarias de saude, principalmente na
implementacdo e na continuidade das politicas de saude publica, além de ter
repercussao, também, na gestdo publica por interferir na gestdo de recursos financeiros
das secretarias de salde®, causando impactos significativos na estruturacdo, no
financiamento e na organizacao do sistema de saude, uma vez que a execucdo de ordens
judiciais relativas ao provimento de medicamentos e prestacdo de servicos de saude
implica altos custos. Isso tudo sucede devido a verba limitada dada aos governos, que
impede a alocacdo racional dos recursos, fazendo com que haja ma utilizacdo desta

verba, prejudicando a populagéo no geral®.

A realidade da execucao judicial demonstra uma certa incapacidade dos
gestores publicos em dar cumprimento aos anseios de salude da populacédo, desaguando
no aguardo pela tomada de decisOes judiciais sobre o assunto ou, paralelamente, ao

argumento quanto a continua insuficiéncia de recursos, que seria agravada pelo

descontrole financeiro decorrente do conjunto das decisdes judiciais®.

De acordo com a secretaria da Saude do Rio Grande do Sul, somente
em 2019 o estado gastou R$ 649 milhdes de reais, 0 que representa um quarto do
orcamento disponivel para aplicar em politicas publicas®.

Os estudos ja publicados sobre a judicializagdo da saude salientam mais
as repercussdes negativas deste tipo de demanda na dirigibilidade e gestdo das
politicas e a¢gbes de saude, como prejuizos a efetividade do direito a saude, como o
acesso igualitario ao sistema de saude. A justificativa mais utilizada é a que esse
tipo de intervengdo promove e da uma visibilidade ainda maior as iniquidades no
acesso a saude, privilegiando determinado grupo ou pessoa em desvantagem a
outras. Os estudos mostram também, dando maior énfase nesse ponto, as
deficiéncias do sistema de salude e também do sistema judiciario para responder as

demandas de saude’.



A reabilitacdo € um conjunto de medidas que ajudam a manter ou
recuperar a funcionalidade dos individuos. Ela envolve a identificacdo dos problemas
e necessidades da pessoa, o relacionamento dos transtornos aos fatores relevantes
do individuo e do ambiente, a definicdo de metas de reabilitacdo, planejamento e
implantacdo de medidas, além da avaliacdo de seus efeitos.

Ela reduz o impacto de um grande leque de condi¢cdes de saude. O
conceito de reabilitar inclui diagnéstico, intervencdo precoce, uso adequado de
recursos tecnologicos, continuidade de atencdo e diversidade de modalidades de
atendimentos visando a compensacdo da perda da funcionalidade do individuo, a
melhoria ou manutencdo da qualidade de vida e a incluséo social. A reabilitacdo que
comeca cedo produz resultados funcionais melhores para quase todas as condi¢des
de salde associadas a deficiéncia®.

Sabe-se que 0 acesso a reabilitacdo depende de recursos econdmicos e
sociais. Devido a isso, muitas pessoas com deficiéncias ndo conseguem ter o
acesso adequado, e com isso, em paises subdesenvolvidos somente 3% dos
individuos que necessitam de cuidados conseguem receber algum tipo de servigo de
reabilitacao®.

O objetivo deste estudo € caracterizar as demandas judiciais de
reabilitacdo em saude no estado do Rio Grande do Sul, quanto ao perfil dos

demandantes e das demandas, entre os anos de 2017 e 2020.
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METODOS

Trata-se de um estudo descritivo observacional, a partir de dados
secundarios disponibilizados pela Secretaria de Saude do estado do Rio Grande do
Sul, o qual obedece as exigéncias presentes nos documentos exigidos pela Resolucao
namero 466 de 12 de dezembro de 2012 (Brasil. Conselho Nacional de Saude 2012).
Este trabalho foi submetido e aprovado pelo Comité de Etica do Instituto de
Psicologia da Universidade Federal do Rio Grande do Sul (UFRGS) conforme
parecer n°4.524.707. O Termo de Compromisso de Utilizacdo e Divulgacédo de
Dados foi assinado pelos pesquisadores.

Os dados foram coletados de forma remota a partir de dados secundarios
de processos judiciais movidos contra o estado do Rio Grande do Sul referentes a
reabilitacdo pelo sistema de Processos Administrativos (PROA), da Secretaria
Estadual de Saude do estado do Rio Grande do Sul.

A amostra foi composta por todas as acdes judiciais para demandas
referentes a reabilitacdo em salude na esfera da Secretaria da Saude no estado do
Rio Grande do Sul entre 2017-2020. Os critérios de inclusdo da amostra foram: a)
todos os processos completos, que continham género, idade, CID, orcamento e o
despacho do juiz. E os critérios de exclusdo foram: a) todos o0s processos que
estavam incompletos, sem género, idade, CID, orcamento ou despacho do juiz.
Foram coletados 412 processos a partir dos filtros de busca “fisioterapico’,
“fonoterapico” e “hidroterapico”, dos anos de 2017 a 2020. Destes 106 (25,72%) n&o
atenderam ao critério de inclusdo, sendo excluidos da amostra. Os outros 306
atenderam ao critério de inclusdo e compuseram a amostra.

Para conduzir a analise deste estudo, as variaveis analisadas foram
género, idade, CID, regido do requerente, despacho do juiz, o que foi pedido e valor
estimado. A variavel género foi categorizada como 1 (masculino) e 2 (feminino). A
variavel idade foi categorizada como: 0 a 2 anos (bebés), 3 a 12 anos (criangas), 13
a 18 anos (adolescentes), 19 a 59 anos (adultos) e 60 anos ou mais (idosos). A
regido do requerente foi categorizada a partir das 18 Coordenadorias Regionais de
Saude do Rio Grande do Sul. A variavel CID foi dividida em grupos: Paralisia
Cerebral, Acidente Vascular Cerebral, Encefalopatias, Doencas Neurodegenerativas,
Epilepsia, Doencas Cardiacas, Traumatismos, Doencgas Metabdlicas, Perda Auditiva,
Malformagfes, Sindromes, Doencas Cervicais, Transtornos do Desenvolvimento,
Doencas Respiratérias, Doencas Perinatais, Transtornos Mentais, Neoplasias,
Incontinéncias, Polineuropatias, Atrofias, Ataxiais, Gastrostomia. A variavel
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orcamento da demanda foi categorizada de acordo com o valor: R$ 0,00 a R$
1.000,00 (1), R$ 1001,00 a R$ 3.000,00 (2), R$ 3.001,00 a R$ 6.000,00 (3), R$
6.001,00 a R$ 9.000,00 (4), R$ 9.001 a R$ 12.000,00 (5) e R$ 12.000,00 ou mais
(6). E a variavel despacho do juiz foi categorizada como o requerente recebeu o
servico solicitado (1), o requerente recebeu dinheiro para realizar o servigo (2) e o
requerente nao recebeu o servigo solicitado(substituicdo terapéutica), sendo essa
opcao quando os requerentes eram encaminhados para outros tipos de servi¢co
diferente do que foi pedido no processo (3).

Foi realizada analise descritiva através de medidas de frequéncia absoluta
e relativa. As analises foram realizadas no software SPSS, que é um pacote analitico

utilizado para analisar dados complexos de pesquisa quantitativa.
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RESULTADOS

Dos 412 processos judiciais referentes a reabilitacdo, 306 atenderam aos
critérios de inclusdo e foram selecionados para o estudo. A maioria destes foram
referentes ao tratamento Fisioterapico (97,4%), seguido por Fonoterapico (7,9%), e
em minoria outros tipos de tratamento de reabilitacéo (3,6%).

O perfil dos demandantes dos processos judiciais referentes ao
tratamentos de reabilitacdo podem ser observados na Tabela 1. A maioria dos
solicitantes do tratamento de Fisioterapia e Fonoaudiologia sdo do género masculino
(51,2% e 70,8% respectivamente). Quanto aos outros tipos de tratamento sdo do
género feminino (54,5%). A faixa etaria prevalente entre os demandantes de
Fisioterapia esta entre 19 a 59 anos (33,3%), entre os de Fonoaudiologia e outros
tipos de tratamento estdo entre 3 a 12 anos (29,2% e 54,5% respectivamente).

A regido de onde vém os demandantes que mais solicitam o tratamento
de Fisioterapia e Fonoaudiologia judicialmente é a 1° Coordenadoria Regional de
Saude (Porto Alegre) com 37,7% e 45,5%, respectivamente.

Em todos os casos de pedidos de tratamento de reabilitacdo, o
profissional que mais fez a solicitacdo foi o profissional médico da Neurologia, sendo
84,2% referentes a Fisioterapia, 91,7% referentes a Fonoaudiologia e 63,6%
referentes a outros tipos de tratamento de reabilitacdo, como podemos observar na
Tabela 2.

Em relagdo ao profissional médico da Neurologia e a idade dos
demandantes, em 35,7% (109) dos casos, foi o profissional Neuropediatra,
abrangendo a faixa etaria dos 0 aos 18 anos, e 57,4% (147) dos casos, foi o
profissional Neurologista.

Na Tabela 2 podemos observar que em relacdo ao CID, 103 (25,43%) dos
demandantes apresentaram Paralisia Cerebral, 68 (15,30%) Acidente Vascular
Cerebral e 44 (10,86%) algum tipo de Traumatismo.

Em relagédo ao despacho do juiz, na maioria dos casos 0s requerentes
receberam o dinheiro para realizar o tratamento, sendo 56,9% referentes ao pedido
de Fisioterapia, como pode ser observado na Tabela 2.

Os valores mais prevalentes gastos com orcamento dos processos judiciais referentes
ao tratamento de Fisioterapia e de outros tipos de tratamento de reabilitacdo foram de
66,2 % (194) e 63,6% (7) de até R$ 1.000,00. E em relacdo ao tratamento de
Fonoaudiologia foi de 47,8% (11) de R$ 1.001,00 até 3.000,00. Com valor médio
mensal de R$ 763,33 e mediana de R$ 1.463,65.

13



Tabela 1 — Caracteristicas dos demandantes de agdes judiciais contra a secretaria da sadde do estado do Rio
Grande do Sul entre 2017-2020.

14

Area do tratamento demandado

Fisioterapia Fonoaudiologia Qutros Total

N % N % N % N %
Género
Masculino 152 51,2 17 70,8 5 455 174 52,40
Feminino 145 48,8 7 29,2 6 54,5 158 47,60
Faixa Etaria
0-2 anos 24 8,1 5 20,8 2 18,2 31 9,33
3-12 anos 59 19,9 7 29,2 6 54,5 72 21,68
13-18 anos 36 12,1 1 2,8 0 0,0 37 11,14
19-59 anos 99 333 7 7.1 1 91 107 32,22
60 anos ou mais 79 26,6 4 5,0 2 18,2 85 25,60

Fonte: Dados obtidos através do sistema de Processos Administrativos da SES do Rio Grande do Sul

Tabela 2 — Caracteristicas das demandas judiciais contra a secretaria da salde do estado do Rio Grande do Sul entre 2017-2020.

Area do tratamento demandado

Fisioterapia Fonoaudiologia Outros Total

N % N % N % n %
Regido de onde é a demanda
1° CRS (Porto Alegre) 112 37,7 11 45,8 2 18,2 125 35,91
2° CRS (Frederico Westphalen) 0 0 0 0 0 0 0 0
3°CRS (Pelotas) 16 54 0 0 0 0 16 4,59
4° CRS (Santa Maria) 29 9,8 6 20,7 2 18,2 37 10,63
5° CRS (Caxias do Sul) 36 12,1 2 8,3 3 27,3 41 11,78
6° CRS (Passo Fundo) 15 51 2 8,3 1 91 18 5,17
7° CRS (Bageé) 12 4,0 0 0 0 0 12 3,44
8° CRS (Cachoeira do Sul) 10 3,4 0 0 0 0 10 2,87
9° CRS (Cruz Alta) 3 1,0 0 0 0 0 3 0,86
10° CRS (Alegrete) 18 6,1 1 4,2 0 0 19 5,45
11°CRS (Erechim) 3 1,0 0 0 0 0 3 0,86
12° CRS (Santo Angelo) 11 3,7 0 0 1 9,1 12 3,44
13° CRS (Santa Cruz do Sul) 5 1,7 0 0 0 0 5 1,43
14° CRS (Santa Rosa) 4 1,3 1 4,2 1 9,1 6 1,72
15°CRS (Palmeira das Missdes) 4 1,3 9 9,1 0 0 13 3,73
16° CRS (Lajeado) 7 2,4 0 0 0 0 7 2,01
17° CRS (ljui) 3 1,0 0 0 0 0 3 0,86
18° CRS (Os6rio) 16 5,4 1 42 1 9,1 18 5,17
CID
Paralisia Cerebral 91 30,6 7 29,2 5 455 103 25,43
Doencas Neurodegenerativas 32 10,8 3 12,5 3 27,3 38 9,38
Acidente Vascular Cerebral 58 19,5 9 37,5 1 9,1 68 15,30
Encefalopatias 12 4 0 0 0 0 12 2,96
Polineuropatias 2 0,7 0 0 0 0 2 0,49
Atrofias 1 0,3 0 0 0 0 1 0,24
Ataxias 3 1 0 0 0 0 3 0,74
Epilepsias 17 57 3 12,5 2 18,2 22 5,43
Doencas Cervicais 23 7,7 0 0 1 9,1 24 5,92
Doencas Cardiacas 8 2,7 1 4,2 1 9,1 10 2,46
Traumatismos 42 14,2 1 4,2 1 9,1 44 10,86
Doengas Metabolicas 2 0,7 0 0 0 0 2 0,49
Doengas Perinatais 4 1,3 0 0 0 0 4 0,98
Transtornos do Desenvolvimento 14 4.7 2 8,3 1 9,1 17 4,19
Doencas Respiratorias 9 3 0 0 0 0 9 2,22
Perda Auditiva 1 0,3 1 4.2 0 0 2 0,49
Incontinéncias 5 1,7 0 0 1 9,1 6 1,48



Neoplasias
Gastrostomia
Sindromes
Malformagdes
Transtornos Mentais

Profissional que solicitou o
tratamento

Neurologista/neuropediatra
Fisioterapeuta

Clinico Geral

Cardiologista

Pediatra

Traumatologista
Ginecologista

Ortopedista

Pneumologista

Urologista

Reumatologista
Otorrinolaringologista
Oncologista

Ortopedista e traumatologista
Oftalmologista

Especialista em medicina fisica e
reabilitacdo

Despacho do juiz

Requerente recebeu o servico
Requerente recebeu dinheiro
Requerente ndo recebeu o servigo
solicitado/substituicdo terapéutica
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0,7
0,7
3,4
0,3
51

0,3
0,3

0,3
0,7
0,3

33,0
56,9

10,1

OO woo
N

O OO O0ORFrRPROOODOO0OORFrOOON

o O ©
=
]

)

O OocohrrOoOODOOOORMO
N

54,2
25,0

20,8

[eoNeN SileNe]

O NOOOOOOOORrRrFRPROOO-N

63,6

O POOOOOOOOo

455

54,5

116
175

41

15

0,98
0,49
2,96
4,19
0,74

85,56
0,6
0,3
0,3
1,2
3,37
0,3
4,6
0,9

0,3
0,6

0,3
1.2
0,3

34,93
52,71

12,34

Legenda: * CRS: Coordenadoria Regional de Salde
Fonte: Dados obtidos através do sistema de Processos Administrativos da SES do Rio Grande do Sul.



DISCUSSAO

Neste presente estudo a amostra foi composta por processos judiciais de
requerentes majoritariamente do sexo masculino, sendo 51,2% referentes ao pedido
de Fisioterapia e 70,8% referentes ao pedido de Fonoaudiologia. Sendo a faixa
etaria geral mais prevalente 19 a 59 anos (32,22%) e 60 anos ou mais (25,60%).
Nesta pesquisa com 0 objetivo de caracterizar as demandas judiciais de reabilitagdo
em saude quanto ao perfil dos demandantes e das demandas conseguimos
observar que homens adultos solicitam mais o tratamento de reabilitacdo
judicialmente. Deve-se ressaltar que ainda € escasso 0 numero de estudos sobre
este tema.

Além disso, analisando a faixa etaria mais prevalente dos pedidos de
tratamento de Fonoaudiologia, de 3 a 12 anos (29,2%), podemos perceber que a
procura é composta por criangas, podendo indicar uma maior procura nesta idade
para terapia de fala.

De maneira geral, neste estudo foi analisado que o tipo de doenca
acometida mais frequentes sdo as Paralisias Cerebrais (25,43%), Acidente Vascular
Cerebral (15,30%) e Trauamistmos (10,86%). Sendo o profissional médico o que
mais solicita o tratamento o profissional médico da Neurologia (85,56%), seguido
pelo profissional médico da Ortopedia (4,6%) e pelo profissional médico da
Traumatologia (3,37%).

Com os achados acima sobre o perfil dos demandantes, podemos pensar
gue com o envelhecimento da populacdo, as doencas neurolégicas vao acometendo
as pessoas, € com isso a necessidade de tratamentos de reabilitacdo aumenta.
Além disso, o alto indice de Traumatismos também corrobora com a faixa etéria
mais prevalente, sendo os adultos os que mais sofrem acidentes, e também
corrobora com o achado de que além do profissional médico da Neurologia, os
profissionais médicos que mais solicitam os tratamentos de reabilitacdo sdo os da
Ortopedia e Traumatologia.

Como podemos ver nos resultados deste estudo, a Regido que mais
solicita judicialmente os tratamentos de reabilitacdo é a 1° Coordenadora Regional
de Saude (Porto Alegre). Além de ser a regido com o maior numero de habitantes,
podendo indicar uma maior demanda e consequentemente uma ma organizagao e
gestdo da distribuicdo dos servicos e profissionais de saude, na medida em que
interfere diretamente nas rotinas administrativas de gestéo dos recursos financeiros das

secretarias de salide, fazendo com que seja necessario realocar recursos™.
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Em relacdo ao despacho do juiz, podemos notar que em mais da metade
dos processos (52,71%) a decisdo é deferida como depédsito bancario. Somente
12,34% dos demandantes ndo recebem o tratamento de reabilitacdo solicitado.
Podemos observar com esse dado que na maioria dos casos deste estudo o
processo foi favoravel para o demandante.

O valor gasto em média por més com processos judiciais referentes a
reabilitacdo deste estudo foi de setecentos e sessenta e trés reais e trinta e trés
centavos. Com isso, percebemos que € necessario haver um equilibrio entre a
atuacdo do judiciario na consecucdo do direito individual para que o or¢camento
publico ndo seja maior com a judicializacdo do que com o0s gastos publicos em
saude reservados pelos gestores de saude, a ponto de se tornar inviavel a atuacao
do Estado.

Por meio da judicializacéo, observa-se que as medidas judiciais tendem a
individualizar a politica, privilegiando os direitos individuais sobre os coletivos,
podendo aumentar as desigualdades entre os cidadaos na utilizagdo dos servicos de
saude, além de comprometer a eficacia das politicas publicas pela necessidade de
realocacado de recursos para o atendimento das demandas judiciais.

Com este trabalho esperamos ter contribuido um pouco com o estudo
sobre a Judicializacdo da Saude, trazendo dados do estado do Rio Grande do Sul
entre 2017 e 2020. Ainda é escasso o numero de trabalhos sobre a Judicializacéo
da Reabilitacdo em saude, sendo uma das limitacdes para a realizacédo do trabalho,
por isso se faz extremamente necessario que hajam mais trabalhos nessa area, para
gue haja um fortalecimento do debate para incluir estratégias para garantir a pratica
do direito a saude, mas sem acarretar problemas nos principios do sistema de

salde.
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CONCLUSAO

Com os resultados desta pesquisa pudemos observar que o perfil geral dos
demandantes dos tratamentos de reabilitacdo sdo homens, com idade entre 19 a 59
anos. Sendo as doencas mais acometidas a esses individuos as doencgas neuroldgicas e
o profissional que mais solicita estes tratamentos o profissional médico da Neurologia.
Também foi observado que na maioria dos casos os demandantes recebem o tratamento
solicitado, sendo na maior parte por via depdsito judicial. A quantidadede estudos sobre
este tema ainda é muito escassa, por isso faz-se necessario a realizacdo de novas

pesquisas na area, como sugerido na discussao.
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APENDICE A — TERMO DE COMPROMETIMENTO

Fatores associados as demandas judiciais de reabilitagdo em saude no
estado do Rio Grande do Sul

Os pesquisadores do presente projeto se comprometem a preservar a
privacidade dos pacientes cujos dados serdo coletados em prontuarios e bases
de dados da Secretaria Estadual de Saude de Porto Alegre. Concordam,
igualmente, que estas informacfes serdo utilizadas Unica e exclusivamente para
execucao do presente projeto. As informagdes somente poderdo ser divulgadas

de forma anbnima.

Porto Alegre, 18 de marco de
2020.
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APENDICE B — Termo de Uso de Dados Secundarios

Projeto de Pesquisa: Fatores associados as demandas de judicializagao do acesso ao tratamento

de reabilitacao no estado do Rio Grande do Sul

Os pesquisadores do presente projeto se comprometem a preservar a
privacidade dos pacientes cujos dados serdo coletados em prontuarios e bases de
dados da Secretaria Estadual de Saude do Rio Grande do Sul. Concordam,
igualmente, que estas informagBes serdo utilizadas Unica e exclusivamente para
execucdo do presente projeto. As informacdes somente poderdo ser divulgadas de

forma andnima.

Porto Alegre, 18 de marco de
2020

Pesquisador Assinatura

Larissa Toigo Zandona jO.DIUhNX i}ﬂ:ﬂﬂ-&m

Barbara Niegia Garcia de Goulart SM
I m——
Bruno Leonardo Naundorf /@%ﬂ/vj




APENDICE C - PARECER DE APROVACAO DO COMITE DE ETICA EM PESQUISA

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: Judicializagéo do acesso ao tratamento de reabilitagéo no estado
do Rio Grande do Sul(JATRE-RS)

Pesquisador: Barbara Niegia Garcia de Goulart

Area Tematica:
Versao: 3

CAAE: 40307220.2.0000.5334
Instituicdo Proponente: Instituto de Psicologia - UFRGS

Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

NUmero do Parecer: 4.524.707

Apresentacéo do Projeto:

O estudo avaliado tem como titulo “Fatores associados as demandas de judicializagéo
do acesso ao tratamento de reabilitacdo no estado do Rio Grande do Sul” e se refere
a um trabalho de Monografia docurso de graduacdo em Fonoaudiologia, de autoria de
Larissa Toigo Zandona, sob a orientacdo de Barbara Niegia Garcia de Goulart. Seu
objetivo consiste em verificar a frequéncia e distribuicdo dos tipos de acédo judicial para
demandas referentes a reabilitacdo na esfera da secretaria da salde do estado do Rio
Grande do Sul entre os anos de 2010 a 2019. Trata-se de um estudo de série temporal,
cujas variaveis a serem analisadas sdo: sexo, idade, CID, tempo de duracdo do
processo, despacho do juiz, o que foi pedido, valor estimado e 14 a base juridica do
processo. Sera realizada analise descritiva atraves de medidas de frequéncia e calculo
da distribuicdo das variaveis independentes, em relacdo ao desfecho estudado (CID),
avaliando-se por meio do teste de associacdo do Qui quadrado. Para a analise
associativa com o desfecho, o calculo da Razédo de Prevaléncia ajustada e bruta sera
realizado através do modelo de regressédo de Poisson. Além da analise exploratéria de
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fatores associados, serdo verificadas hipéteses de associacdo direta entre os desfechos
estudados com as variaveis de exposi¢ao, considerando ajustes para confundidores.
Objetivo da Pesquisa:

Objetivo primario:
Conhecer mais acerca do fenbmeno da judicializacdo da saude, entender qual sua

magnitude, principalmente a nivel do poder judiciario; além de ter por objetivo
também caracterizar as demandas judiciais de reabilitacgdo em saude que tiveram o
estado do Rio Grande do Sul como réu, nos anos de 2010 a 2019, quanto as
caracteristicas do demandante, da acéo e do servi¢o requerido”.

Avaliagcdo dos Riscos e Beneficios:

As pesquisadoras alteraram as informacfes referentes aos riscos e beneficios,
considerando a quebra de sigilo e manejo na divulgagéao de informagdes quando houver
acesso aos dados de identificacdo, assim como a divulgacdo de dados confidenciais
como possiveis riscos da pesquisa, por tratar-se de pesquisa que utiliza dados
secundarios e publicos.

No tocante aos beneficios, indicam que os dados da pesquisa possibilitardo “entender a
dimensédo do fendbmeno da judicializacdo da saude”.

Comentérios e Consideragdes sobre a Pesquisa:

A proposta do estudo € relevante, estéa justificada e atende aos critérios exigidos para
uma pesquisa cientifica.

Consideragdes sobre os Termos de apresentacdo obrigatoéria:

Pendéncias em parecer prévio
[PB_PARECER_CONSUBSTANCIADO_CEP_4451151.pdf] foram atendidas, tendo sido
apresentados a Folha de Rosto e o documento de aprovacdo da COMPESQ,
devidamente assinados, assim como o Termo de Compromisso de Utilizacado de Dados,
com a assinatura das pesquisadoras e de Bruno Leonardo Naundorf, que segue néo
sendo identificado. Foi acrescentado o documento de anuéncia da Secretaria Estadual
de Saude do Rio Grande do Sul, com devida assinatura.

Recomendagdes:

E mantida a recomendacéo para que as pesquisadoras possam estabelecer critérios de
exclusao e inclusdo para viabilizar a pesquisa no tempo previsto no cronograma para
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coleta de informagoes.

Além disso, recomendamos a todos os pesquisadores que avaliem 0s seus projetos de
pesquisa em andamento e considerem os impactos da COVID-19 na continuidade de
sua realizacéo. Esta recomendacéo se aplica a todos os projetos de pesquisa. Devem
ser avaliadas as situacdes de interacdo pessoal em coletas de dados e outras
situacOes decorrentes da realizacdo dos estudos. Caso necessite de uma consultoria, o
CEP do Instituto de Psicologia fica a disposicdo para discutir cada situacdo de forma
pontual.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequacgdes:

As pendénciasindicadas em pareceres anterior
es[PB_PARECER_CONSUBSTANCIADO _CEP _4451
151 .pdf e

PB_PARECER_CONSUBSTANCIADO_CEP_4514089.pdf] foram atendidas, sendo a
tltima pendéncia

— informar riscos na Plataforma Brasil —

atendida.Projeto esta em condicédo de ser

aprovado.

Consideragdes Finais a critério do CEP:

Este CEP coloca a necessidade de apresentar relatérios parcial e final de sua pesquisa,
conforme normaloperacional CNS 001/13, como forma de Acompanhamento do
desenvolvimento dos projetos de Pesquisa.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:
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10:05:53 |ZANDONA

Tipo Documento Arguivo Postagem Autor Situacdo
Informac6es Basicas [PB_INFORMACOES_BASICAS DO_P 04/02/2021 Aceito
do Projeto ROJETO 1490155.pdf 12:03:00
Outros carta_pendencia_riscos.pdf 04/02/2021 [LARISSA TOIGO Aceito

12:01:32  |ZANDONA
Projeto Detalhado / [TCC.pdf 04/02/2021 [LARISSA TOIGO Aceito
Brochura 12:01:01 [ZANDONA
Investigador
Outros carta_pendencias.pdf 26/12/2020 [LARISSA TOIGO Aceito
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TCLE/ Termos de  ftermo_de_uso_dados.pdf 24/12/2020 |LARISSA TOIGO Aceito

Assentimento / 17:12:27 [ZANDONA

Justificativa de

Auséncia

Outros secretaria_saude.pdf 24/12/2020 [LARISSA TOIGO Aceito
13:02:03 |ZANDONA

Solicitacao COMPESQ.pdf 16/11/2020 |LARISSA TOIGO Aceito

registrada pelo CEP 14:44:52 [ZANDONA

Folha de Rosto FolhaDeRosto.pdf 04/11/2020 [LARISSA TOIGO Aceito
13:52:45 |ZANDONA

Situacéo do Parecer:

Aprovado




ANEXOS

ANEXO A — Normas da Revista Cadernos Ibero-Americanos de Direito Sanitario

Orientagdes para Autores
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O artigo deve seguir as orientagdes abaixo para que a submisséo seja aprovada. Artigos que

nao cumpram 0s requisitos abaixo serdo recusados.

Formatacéo do Artigo:

Texto em fonte Arial, tamanho 12. Entrelinha com espacamento de 1,5 cm e paragrafo
com 1 cm de recuo.

Margem: superior e inferior 2,5 cm; direita e esquerda 2 cm.

N&o incluir a autoria no artigo (ou qualquer elemento que indique a autoria) para
preservar o anonimato na avaliacdo por pares. Artigos que quebrem o anonimato
serdo descartados.

O texto deve conter todos os elementos visuais como tabelas, quadros, graficos e
imagens, além dos respectivos titulos e fontes. Esses elementos também devem ser
submetidos separadamente.

A Folha de Rosto € um documento suplementar obrigatorio da submissao.

A Folha de Rosto deve conter, obrigatoriamente, os seguintes itens de todos os autores:

Nome completo, maior titulacéo, cargo, instituicao (indicar apenas afiliacéo principal e
por extenso), unidade e departamento (se houver), cidade, estado, pais e endereco
de e-mail.

Papel dos autores e colaboradores na elaboracéao do artigo.

TITULO

O titulo completo deve ser conciso e informativo, sem siglas, com no méaximo 150
caracteres

Deve estar em trés idiomas: portugués, inglés e espanhol.

Apenas a primeira letra da palavra inicial e nomes proprios serdo escritos em caixa
alta.

Nao colocar ponto final.

RESUMO

Maximo de 250 palavras

Resumo estruturado, com objetivos, métodos, resultados, discussado e conclusodes.
N&o é permitido conter citacdes bibliograficas e deve-se evitar numeracgdes e topicos.
Deve estar em portugués, inglés e espanhol (Resumo, Abstract, Resumen).
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PALAVRAS-CHAVE

Minimo de 3 e maximo de 5 palavras, que devem, obrigatoriamente, pertencer a base
da Biblioteca Virtual em Saude — Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS),
disponivel em http://decs.bvs.br/.

N&o usar siglas como palavra-chave.

Separar as palavras por ponto.

TABELAS, QUADROS, GRAFICOS E FIGURAS

Devem estar inseridos no texto e também ser submetidos separadamente, e cada item
deve estar em um arquivo separado.

A numeracéo deve ser sequencial para cada tipo de elemento (p. ex., quadro 1,
guadro 2, tabela 1, tabela 2 etc).

Tabelas, quadros e gréaficos ndo devem ser uma imagem, mas digitados no texto.
Todas as tabelas, graficos, quadros e figuras devem ter titulo e fonte. Caso seja uma
figura, esses elementos devem estar como texto, fora da imagem.

CITACOES

As citacdes diretas e indiretas devem ser feitas segundo as normas Vancouver,
utilizando numeros ordinais entre parénteses, conforme ordem de ocorréncia. Caso
tenha mais de uma citacdo da mesma referéncia, repetir a numeracéo da referéncia.
CitacOes diretas com mais de 3 linhas devem observar o recuo a esquerda de 4cm,
entrelinha simples e fonte tamanho 10.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

Todas as referéncias do texto devem ser incluidas em uma Unica listagem, apés a
conclusdo, sem negrito ou italico.

Incluir as referéncias apenas do que foi citado no texto.

Na&o incluir referéncia bibliografica em notas de rodapé. Caso haja citacdo na nota de
rodapé, deve-se numeréa-la e a referéncia bibliogréfica, incluida no final do artigo.


http://decs.bvs.br/

