Parecer Setor Consultivo/LFBA n° 22/09 Brasilia, 03 de novembro de 2009.

Ao Presidente da Federacdo Nacional dos Médicos - FENAM
M.D. Dr. Paulo de Argollo Mendes

1-RELATORIO

EMENTA: Lei Estadual n° 3.437 de 16 de
setembro de 2009 - criacdo do Subcomando
de Pronto Atendimento e Resgate -
SUBPAR para gerir 0S recursos e as
despesas especificas relativas ao
funcionamento das Unidades de Pronto
Atendimento -UPA’s e Servico de Remocao
Ambulatorial - SRA - Violagdo das
Diretrizes dos Servicos Publicos de Saude
previstas nos incisos | e Il do art. 198 da
CFRB, referente a dire¢cdo Unica em cada
esfera de governo e participacdo da
comunidade, ofensa ao disposto nas Leis
8080/90, 8142/90, Constituicdo do Estado do
Amazonas e Lei Estadual n° 1691/85.

Versa 0 presente parecer, a respeito do questionamento dessa

ilustre instituicdo sindical de grau superior e do Sindicato dos Médicos do

Amazonas SIMEAM, quanto a possibilidade de se propor acdo judicial,

objetivando obstaculizar os efeitos da Lei Estadual n° 3.437 de 16 de

setembro de 2009, do Estado do Amazonas, que criou no ambito do Poder

Executivo local, inserido na estrutura do Corpo de Bombeiros Militar o

Subcomando de Pronto Atendimento e Resgate - SUBPAR para gerir 0s

recursos e as despesas especificas relativas ao funcionamento das Unidades
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de Pronto Atendimento -UPA’s e Servico de Remocdao Ambulatorial —
SRA.

A referida solicitacdo veio instruida, dentre outros documentos, com
copia de duas Representacbes de idéntico teor formuladas perante o
Procurador Geral do Ministério Publico do Estado do Amazonas e perante

o0 Procurador Chefe da Procuradoria Regional da Republica no Amazonas.

Do referido expediente encaminhado ao parquet, consta que as
UPA'’s, sdo unidades ndo hospitalares de atendimento de urgéncia, em
casos de complexidade intermediaria, entre as UBS (Unidade Basica de
Saude) e a rede hospitalar, com funcionamento 24 horas por dia, visando o
atendimento aos pacientes acometidos por quadros agudos ou cronicos de
natureza clinica e para o primeiro atendimento para 0s casos de natureza
cirdrgica, além de trauma com encaminhamento a servicos hospitalares de
maior complexidade, podendo manter o paciente em observacdo por
periodos de até 24hs, em casos especificos, situacdo em que deve ser
solicitada a retaguarda técnica do SAMU-192, sempre que a
gravidade/complexidade dos casos ultrapassarem a capacidade instalada da
unidade.

Salienta ainda que a descri¢do acima realizada é exatamente a mesma
dos SPA’s - Servico de Pronto Atendimento, implantados naquela

localidade na prestacdo dos servi¢os medicos/hospitalares.

Destaca que ao todo ja& existem 16 SPAS (Servico de Pronto

Atendimento), 7 (sete) sob gestdo municipal e 9 (nove) sob gestdo do



Pag. 3

Governo do Estado, alguns deles inclusive mais desenvolvidos que as
UPAS, por possuirem mais recursos materiais, mais especialistas e maior

area fisica.

Informa que nédo obstante a isso, 0 Governo do Estado encontra-se
implantando 7 (sete) UPA’s naquele ente federativo, sendo que 5 (cinco)
em Manaus e 2 (dois) no interior do Amazonas, com 0 Seu gerenciamento,
consoante teor da lei ora aprovada, a cargo do Corpo de Bombeiros,

vinculada a Secretaria de Seguranca Publica.

Em sua fundamentacdo alega as ofensas aos dispositivos

constitucionais e infraconstitucionais que guarnecem o Sistema de Saude.

E o relatorio.

2 - FUNDAMENTACAQO

Compulsando a matéria em questdo, realmente se infere que a
legislacdo em comento, dissociou-se da ordem constitucional, ao contrariar

a sistematica constitucional, entdo alicercada.

2.1 — Das diretrizes do Sistema Unico de Sautde e da direcdo Gnica em

cada esfera de governo

Diz-se isto em principio porque o comando normativo emanado no

caput do art. 198 da Constituicdo da RepuUblica estabelece em sua redacéao
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que as acOes e servicos publicos de salde integram uma rede regionalizada

e hierarquizada, constituem um sistema unico.

Para tanto, foram eleitas nos incisos do referido dispositivo, as
diretrizes dessa politica de saude, em especial, aquelas estabelecidas no I e

I, referentes a direcdo Unica em cada esfera de governo, e a

participacdo da comunidade, in litere:

Art. 198. As ac¢des e servicos publicos de salde integram uma rede
regionalizada e hierarquizada e constituem um sistema dnico,
organizado de acordo com as seguintes diretrizes:

I - descentralizacdo, com direcdo Unica em cada esfera de governo;
Il - atendimento integral, com prioridade para as atividades
preventivas, sem prejuizo dos servigos assistenciais;

111 - participagdo da comunidade.

No mesmo rumo, os incisos VIII e IX do artigo 7° da Lei Organica
do Sistema Unico de Salde (Lei Federal n° 8080 de 19 de setembro de
1990), ao referenciar tais diretrizes, com especial atencdo ao disposto no
inciso XIlIl, que ao tratar da organizacdo dos servi¢os publicos alerta
quanto a necessidade de se evitar a duplicidade de meios para fins
idénticos, in verbis:

Art. 7° As acdes e servicos publicos de saude e os servicos privados
contratados ou conveniados que integram o Sistema Unico de Saude
(SUS), sdo desenvolvidos de acordo com as diretrizes previstas no art.
198 da Constituicdo Federal, obedecendo ainda aos seguintes

principios:

(...)

VII1I - participacdo da comunidade
(...)

IX - descentralizacdo politico-administrativa, com direcdo Unica
em cada esfera de governo:

XI - conjugacdo dos recursos financeiros, tecnologicos, materiais e
humanos da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios
na prestacdo de servicos de assisténcia a satde da populagéo;

()


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/Constituicao/Constituiçao.htm#cfart198�
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/Constituicao/Constituiçao.htm#cfart198�
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XIl - organizacdo dos servigos publicos de modo a evitar
duplicidade de meios para fins idénticos.

Assim, ante a situacdo trazida, resta claro que a Lei n° 3.437, de 16
de setembro de 2009, na mesma esfera de governo, instituiu dois sistemas

idénticos de atendimento a salde, mas com gestdes distintas.

De plano, ha que se aduzir que o Poder Pablico local dissociou-se da
metodologia constitucional eleita no comando normativo emanado do
inciso | do art. 198 da CRFB, e, por conseguinte nos incisos IX e XIII do
art. 7° da Lei Federal n° 8080 de 19 de setembro de 1990, haja vista,

consoante diccdo da lei, que deve o Estado organizar 0S servicos

publicos de modo a evitar duplicidade de meios para fins idénticos.

2.2 - Da competéncia em esfera estadual para gerir o Sistema Unico de

Saude

Todavia as transgressdes ndo cessam por ai. Ainda nesse esteio de
raciocinio, cumpre sobrelevar o inciso Il do art. 9° da Lei Federal n°
8080/90, onde consta expresso que a direcio do Sistema Unico de Salde
(SUS) é unica, de acordo com o inciso | do art. 198 da Constituicdo

Federal, sendo exercida na esfera estadual pela respectiva Secretaria de

Saude ou 6rgao equivalente.

No mesmo diapasao, a Lei Estadual n® 1691 de 12 de julho de 1985,
em seu art. 4°, estabelece que no planejamento e organizacdo dos servigos

de que trata o artigo anterior, o Estado observara as diretrizes da Politica

Nacional de Saude, bem como as prioridades governamentais e as



http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/Constituicao/Constituiçao.htm#cfart198�
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condicGes peculiares de suas regides, bem como em seu art. 7° prediz como

competéncia da Secretaria de Saude coordenar a atividade das instituicbes

de salde do Estado e promover a articulacdo das mesmas.

Nao obstante a isso, traz-se a lume o teor do art. 17 da Lei 8080/90
ao estabelecer as competéncias da direcdo Estadual do SUS, abaixo
transcrita:

Art. 17. A direcdo estadual do Sistema Unico de Salde (SUS),
compete:

| — promover a descentralizagdo para 0s Municipios dos servigos e das
acOes de salde;

Il — acompanhar, controlar e avaliar as redes hierarquizadas do
Sistema Unico de Sauide;

Il — prestar apoio técnico e financeiro aos Municipios e executar
supletivamente acOes e servicos de saude.

Desse modo, o que se vislumbra cristalino, é que ndo obstante a
violacdo anteriormente aventada, repise-se que criou dois sistemas
idénticos, numa mesma seara governamental, ao se estabelecer a gestdo das
UPA’s em favor do Comando do Corpo de Bombeiros, estar-se-a
usurpando competéncia da Secretaria de Saude cuja previsdo é expressa

tanto em Lei Federal, quanto Estadual.

2.3 - Da necessaria participacao da comunidade

De ndo menos relevancia, ha ainda que se destacar que o Poder
Publico Estadual, por intermédio da referida lei, acabou olvidando o
disposto no inciso VIII do art. 198 da Constituicdo da Republica, que trata
da participacdo da comunidade, que como visto alhures foi repisado no
inciso VIII do art. 7° da lei 8080/90.
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O art. 33 da Lei Organica da Saude (8080/90) estabelece que o0s
recursos financeiros do Sistema Unico de Satde (SUS) serdo depositados
em conta especial, em cada esfera de sua atuacdo, e movimentados sob

fiscalizacdo dos respectivos Conselhos de Salde.

A Lei n° 8142/90, é o estatuto que regulamenta a obrigatoriedade da
participacdo da comunidade na gestdo do Sistema Unico de Sadde — SUS,
bem como as transferéncias intergovernamentais de recursos financeiros na

area da saude.

Na forma do § 2° de seu art. 1°, conceitua o Conselho de Satde como
6rgédo colegiado, reunido em carater permanente e deliberativo, composto
por representantes do governo, prestadores de servigo, profissionais de
salide e usuarios, que atua na formulacdo de estratégias e no controle da
execucdo da politica de salde na instancia correspondente, inclusive nos
aspectos econémicos e financeiros, e cujas decisfes serdo homologadas

pelo chefe do poder legalmente constituido em cada esfera do governo.

A prdpria Constituicdo do Estado do Amazonas, consoante teor de
seu art. 181, prevé que o Estado e os Municipios, juntamente com a Uniéo,
integram um conjunto de acfes e iniciativas dos poderes publicos e da
sociedade, destinadas a assegurar os direitos relativos a salde, a

previdéncia e assisténcia social, de_conformidade com a Constituicdo da

Republica e as leis.
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Para tanto, diante dessa hierarquia Kelseniana, discorreram 0s incisos
VI e VIII do art. 183 da Carta Politica Estadual, quanto as diretrizes dos

servigos publicos de saude e os privados que os suplementam, in litere:
()

VI - formulacdo e atualizacdo do Plano Estadual de Saude, elaborado pela

Secretaria Estadual respectiva, em consonancia com o Plano Nacional e aprovado

pelo Conselho Estadual de Saude, cuja composigao sera definida em lei;

()

VIII - participacdo da comunidade na formulagdo, gestdo e controle das politicas de

salde na esfera estadual e municipal, através dos Conselhos Estaduais e

Municipais de Saude, deliberativos e paritarios.

Ora, dos fatos narrados nas representacdes cotejadas, consta como
inequivoco que, na criacdo das UPA’s por intermédio da Lei Estadual n°
3.437 de 16 de setembro de 2009, ndo houve qualquer manifestacdo ou
aprovacdo do Conselho de Saude local. E assim sendo, hd que se ter
violada a prerrogativa de participacdo da Comunidade, disposta tanto no
inciso 111 do art. 198 da Constituicdo Federal, quanto nos incisos VI e VIII
do art. 183 da Constituicdo do Estado do Amazonas, bem como, 0s
dispositivos invocados referentes as Leis 8080/90 e 8.142/90, que
regulamentam a politica dos servicos de saude e a participacdo dos

referidos conselhos.

3 - CONCLUSAO

Ante ao contexto exposto, respeitadas as peculiaridades de uma
analise mais intrinseca na concrecdo, mas diante de toda a sistematica
principiologica aventada, expressamente traduzida nas diretrizes escolhidas
pelo Constituinte e pelo legislador Ordinario, é de consideravel clareza que
a Lei Estadual n° 3.437 de 16 de setembro de 2009, ndo guarda
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conformidade, quer seja com os principios e dispositivos da Carta Magna,
quer seja com a propria Carta Politica Estadual, desatendendo inclusive o
disposto nas Leis Federais 8080/90, 8142/90, e Lei Estadual n® 1691/85.

Desta feita, perante tamanha profusdo de violagdes, exsurge viavel
juridicamente obstaculizar a pretensdo do Poder Publico local, por
intermédio de Acéo Direta de Inconstitucionalidade a ser interposta perante
o Supremo Tribunal Federal. Contudo, tal empreitada hd que se dar
consoante previsdo aposta no inciso IX do art. 103 da CRFB, que reserva as

Confederacdes essa prerrogativa.

Inobstante a isso, como ja se verificou, o texto vergastado ndo fere
somente a lex maxima, mas infringe os comandos da prépria Constituicdo

do Estado do Amazonas.

Nesse sentido, consoante alinea f do inciso | de seu art. 72 daquela
Carta Politica, competiria ao Tribunal de Justica local, processar e julgar a
Acdo Direta de Inconstitucionalidade de lei ou ato normativo estadual ou

municipal, em face da mesma.

Tudo sem prejuizo da competente demanda a ser proposta
possivelmente pelo Ministério Publico, j4 ciente da situacdo. No que

colocamo-nos a disposicédo para quaisquer outros esclarecimentos.

Marco Antonio Bilibio Carvalho Thais M2 S. Riedel de Resende
OAB/DF n° 5.980 OAB/DF n° 20.001

Luiz Felipe Buaiz Andrade
OAB/DF n° 24,775



