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Resumo

E sob a perspectiva de salide como direito & vidaegte trabalho é desenhado e guiado.
Estédo discutidas a judicializacdo do SUS e artgéida entre o setor sanitario e a defensoria
publica para atenuar os impactos dos conflitos egte assunto carrega por meio da
mediagao sanitaria. Observa-se especialmente ogmnagSUS Mediado, do Rio Grande do
Norte (RN), e a Camara Permanente Distrital de Mgt em Saude (CAMEDIS), do
Distrito Federal (DF). A mediacéo é caracterizadguanto instrumento de acdo publica,
apresentando no estudo de caso das duas instamtiagyusca pela sintese do que ja se
produziu de conhecimento sobre o tema e, sobretaslogspecificidades dos arranjos
viabilizados no RN e no DF. A mediacao sanitariaafaalisada como instrumento de Acao
Publica pelo alinhamento de caracteristicas dagsrogativas estabelecidas pelos
documentos, resolucdes, recomendacdes, portaeasre composicdo da mediacdo para o
usuario do SUS e suas contribui¢cdes e praxes pgestao publica.

Palavras-chave: Instrumento de acéo publica, m&alisgnitaria, judicializacdo do SUS,
direito a saude.
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INTRODUCAO

Este estudo pretende realizar a analise da medssgdtaria como possibilidade
dentro da judicializacdo da saude, observandogesaly a mediacdo como um instrumento
de acao publica. Para tanto, o estudo traz umgpietacado sobre alguns aspectos da agao
publica para assegurar o direito a saude.

Neste contexto, o Estado desenvolve uma série dticgs que perpassam a
promoc¢ao, a protecdo e a recuperacao da saludeesSae fatores que remetem a um
modelo de gestdo publica que seja capaz de artiegldes que ultrapassam as varias
instancias governamentais e traduzam habilidadenhsibilidades de um Estado capaz de
garantir os direitos fundamentais e 0 bem-estaakdtste modelo pauta-se na valorizacao
e democratizacdo das instituicdes/espacos puldidas politicas sociais.

Assim sendo, a pesquisa analisa o processo de gé@edsanitaria realizado no
Distrito Federal (CAMEDIS) e no Rio Grande do Nof#JS Mediado). Caracterizando a
mediacdo como instrumento de ag¢do publica, ponesgoaqui as contribuicdes dessa
alternativa para o Estado e a sociedade.

O constante crescimento de casos de Judicializagdifica a presenca desse
problema nas agendas politicas e desperta motivpgéo ser analisado, entendido e
reparado O SUS, sistema tal, com uma grande complexidadeodsibilidades, que visa
assegurar aos cidadaos a saude como sendo o éstedmpleto bem-estar fisico, mental e
social. Teixeira (2011, p.20) observa em sua obe“q cidadéo, a partir desta concepcao
de direito subjetivo publico, passa a reconhecareseo sujeito desse direito e vai buscar
concretiza-lo por meio de processos junto ao Jaidacia autora, assim, apresenta a origem

da busca da judicializacdo, levando em conta o derpmento do individuo.

Pretende-se, especialmente, examinar dois casesgigentes no Brasil: o SUS
Mediado, iniciativa do Rio Grande do Norte, e a @é&rPermanente Distrital de Mediacéo
em Saude - CAMEDIS, do Distrito Federal. Cabe apres a existéncia da mediacao
sanitaria em diversas unidades federativas, comanemicipios de Minas Gerais e no
estado do Mato Grosso. H& outros programas quelanesa mediacdo com outros

processos de conciliacdo judicial em S&o Paulo eRimode Janeiro, bem como em
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Rondobnia, que esta iniciando os estudos para adtEdcediacdo no estado. Verificou-se

também a existéncia da mediacdo sanitaria na Eusegando explica Oliveira:
Em paises europeus, a exemplo da Espanha, o Ra&t®&ey 5/2012, institui e
regulamenta o instituto da mediagdo como forma alandgir aos cidadaos o
pleno exercicio do direito fundamental de acesgastica de forma plena. A
Comunidade Autbnoma de Cantabria ao estabelectew de Mediaciéon de
Cantabria” por meio da “Ley 1/2011, de 28 de marzotno aplicacdo supletiva
no ambito dos conflitos sanitarios, estabelecerslprimcipios: Igualdade entre
as partes e imparcialidade do mediador; neutradidadtonomia da vontade e
livre disposicdo; confidencialidade; informalidadma fé e respeito mutuo.
Também foi criada e regulamentada a atividade smioinal de Mediador, a

forma de fiscalizagéo, estabelecendo os requisiiognos para a instauracao e
desenvolvimento do procedimento.(OLIVEIRA, 213.6).8

A escolha dos programas foi além das afinidanlesid (Brasilia-DF), mas também
por escolher um programa pioneiro pela estrutungusar de distrito federal, sem a
instancia municipal e estadual. Ademais, a escpéta SUS Mediado se deu pelos seus
numeros e dados bem-sucedidos, além da experi@éacizobilidade académica na cidade

de Natal que viabilizou a pesquisa de campo.

Em 1988, a Constituicdo Federal assegurou no gra tlignidade humana como
um dos principais fundamentos para um Estado Deitioarde Direito, referido assim na
lei maior brasileira. Falar de dignidade humanatiénsecamente, abrir oportunidade para a
discussado do direito a vida, e também direito @esallo entanto, em uma realidade que
predomina uma matriz neoliberal da definicdo desitths individuais surgem dificuldades
para uma adequada consonancia com os direitogvosleE a partir desta concepcao que o
debate dos direitos fundamentais torna-se pergreessencial.

Com Fleury (2006), é possivel entender que a defilicaos estudos sobre a relagéo
entre o Estado e Saude sob a dtica historico-asttuicontece, principalmente, pela
reafirmacdo do carater de classe das sociedadesrmasd Entender e analisar a saude
como direito de todos e dever do Estado é essepai@ conceber os principios da
universalidade, integralidade, equidade, descérdcglo e da participacdo social propostas
nas diretrizes do SUS.

E sob a 6tica mais abrangente que define satide ‘tsomestado de completo bem-
estar fisico, mental e social e ndo somente aus@&eciafeccoes e enfermidades” (OMS)

gue a saude passou, entdo, a ser mais um valoordancade que do individuo, um
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conceito que possibilita enxergar o individuo enassuelacdes na sociedade plural e

complexa.

Em setembro de 1990, foi sancionada a Lei n°80B6td" lei regula, em todo o

territdrio nacional, as acdes e servicos de sadbgutados isolada ou conjuntamente, em

carater permanente ou eventual, por pessoas rmwajuridicas de direito publico ou

privado” (BRASIL, 1990), assegurando, principalnegracesso universal e igualitario as

acOes e aos servigos (para a sua promogcao, preeegaperacao);

Em setembro de 2000, foi editada a Emenda Cornistitalc n°. 29, também

conhecida como a Emenda da Salde. O texto assegucotparticipagdo da
Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos Mpits no financiamento das
acOes e servicos de salde publica. A nova legslaestabeleceu, ainda, limites
minimos de aplicagdo em salde para cada unidadeafe@. Nos Estados, por
exemplo, os investimentos em salde devem ser dedd2%ceita bruta corrente.
J& os Municipios tém o indice de 12%. (BRASIL- CR®)8)

A saude, como direito social, requer uma atuagd&stado no intuito de garantir

sua concretizacao plena. Evidencia desta forma,abrigacdo indispensavel do Estado de

promover a justica social possibilitando o acessaude. O SUS vem neste propoésito de

assegurar atendimento integral e participacdo popukspeitando os principios de

universalidade, integralidade e igualdade. Qugi2@4.3) apresenta aqui uma realidade do

sistema de saude:

E, neste contexto, o direito a salde, embora asdaip@o obrigacional, no
sentido de que o estado deve fornecer medicametigpgnibilizar atendimento
médico hospitalar integral e gratuito, assim cormagulamentar a assisténcia
privada e complementar de salde, também se vistumdbrreferido direito o
carater negativo de direito de defesa, uma veagaide e a integralidade fisica
de qualquer cidaddo devem ser respeitadas peladdEstéou por terceiros
(eficacia horizontal dos direitos fundamentais)que ndo tem sido cumprido
regularmente pelo Poder Publico, na medida em gte deixa de aplicar os
recursos necessarios na estruturacdo da saudead#i omite na aquisicdo de
medicamentos jA elencados em politicas publicaBeguentemente, priva o
cidaddo de um tratamento de saude digno. (QUEIRQD, 2013)

E assim entdo que a Constituicdo Cidada, desde, 4888gura direito universal a

saude definindo o Estado como principal garantidRara assegurar esta competéncia

constitucional, o Estado desenvolve uma série d#igas publicas que perpassam a

promocao, a protecao e a recuperacao da saude.
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Objetivos
A pesquisa objetiva caracterizar como a mediacéa abmo instrumento de acao
publica no ambito do SUS, a partir da andalise desdniciativas. Sendo assim, empenhou-

se especialmente em:

1. Analisar a mediacao sanitaria e suas contrilegicéubsidios e praxes para gestéo
publica;

2. Caracterizar a mediagdo sanitaria como instrtorgm Acao Puablica;

3. Estudo de caso de duas iniciativas existentdS: 8ediado (RN) e CAMEDIS (DF).
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1. REFERENCIAL TEORICO

O tema da judicializacdo é complexo, uma vez goknge questdes sociais,
econbmicas, politicas, éticas e legais, envolvemdtuacdo do Estado, a distribuicdo dos
recursos e as relagbes entre direitos individuahredtos coletivos. Complexo, atual e
delicado, esse tema possibilita polemica, que deveerpassar as diversas posicoes

ideoldgicas e visar a garantia do direito fundamlemntiida e dignidade.

O setor sanitario € um dos mais ativos em suasua@® para a participacao cidada.
Com essas possibilidades de agédo publica, examialernativa a Judicializacdo do SUS
pela oOtica dos instrumentos de acdo publica, apiese, para mais de uma busca pela
sintese do que ja se produziu de conhecimento sotenma, mas, sobretudo, no que pode

colaborar considerando as recentes mudancas eatsutu

Reafirma-se que a saude no Brasil pressupde usitodido cidaddo e, em
correspondéncia, uma atribuicdo do Estado. Esterdabrange uma série de medidas
estatais no saneamento bésico, acbes e servicosale, prestados por o6rgdos e
instituicdes publicas que integram o SUS. Contadadadéao, por vezes, se vé obrigado a
buscar na justica o direito do acegssaude ingressando com a¢des em face do Estado,
motivado pela famigerada situacdo do SUS que nagpeda a crescente demanda de
requisicbes de seus servicos (CARVALHO, 2007). Bematendo esse conflito
Estado/cidadao que a justica atua para o estalveletd do direito a vida.

Fleury (2012) sugere:

A Judicializagdo da Saude entrou para a agenda comproblema para o qual
passou a se pensar na formulacdo de alternativasmipimizassem tanto a
demanda que abarrota os tribunais, como o cumptindas decisdes que por
vezes comprometem partes significativas dos orciyeechegam até a prisdo
de gestores por descumprimento de decisao judiiglURY, p. 24, 2012)

E sob essa andlise e entendendo que a Judicializic&aide possui tanto um lado
penoso, limitacdes orcamentérias, quanto um laddiyo pela pressdo para qualificagéo
do servigco publico, que esta pesquisa busca unmdintento de como a mediacdo pode
auxiliar o processo de judicializagdo no SUS.

As politicas publicas podem ser compreendidas conmoecanismo que o Estado

efetiva direitos econdmicos, sociais e culturaghesse que a garantia dos direitos a saude,
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moradia, educacdo, transporte, (entre muitos QutdEpendem de sua adequada
implementacéo (Sarmento, 2012). E, portanto, sel étca que a promogao de politicas
publicas apresenta-se como inerente ao aprimorameos principios fundamentais

assegurados na Carta Magna.

Sob uma concepcdo de politica publica como femtenecapaz de
operacionalizar direitos, que a discussao sobr&stado Democrético de Direito coloca-se
como alicerce. Inserido em um cenario de luta gefaocracia que analisar acdo dos atores
publicos faz-se essencial para garantia de dirdssiiucar e investigar as alternativas de
estudos leva a percepcdo dos Instrumentos de Aghbc® como uma possibilidade
pertinente para a andlise de politicas publicasim\sé importante destacar a habilidade
gue os instrumentos possuem para organizar e isgné relacdo entre o poder publico e
seus destinatarios ao estabelecerem “um dispos#ioroco com vocacao genérica portador
de uma concepcado concreta da relagéo politicatamidee sustentada por uma concepgao
de regulacdo” (LASCOUMES, LE GALES, 2012, p. 22ntés disso, cabe distinguir a

diferenca entre instrumento, técnica e ferramenta:

O instrumento € um tipo de instituicdo social (ceresseamento, a cartografia, a
regulamentacdo, a taxacdo, etc.); a técnica é wposiiivo concreto que

operacionaliza o instrumento (a nomenclatura ssitzdi a escala de definicdo, o
tipo de figuragéo, o tipo de lei ou o decreto)afinente, a ferramenta é um
micro dispositivo dentro de uma técnica (a categastatistica, a escala de
definicdo da carta, o tipo de obrigagdo previsto pm texto, uma equacao
calculando um indice (LASCOUMES, LE GALES, 20122p).

Tal como Lascoumes e Le Gales (2012), considersesta pesquisa instrumentos
com determinada correspondéncia conceitual astuitéies sociais, pois permitem
consolidar as formas de acéo coletiva, na medidajeendefinem a agcdo dos atores. A
contar com a heterogeneidade proposta pelos insttas, que o presente trabalho aponta

a possibilidade de analisar instrumentos de gest@adicializacdo do SUS.

1.1 Mediacao Sanitaria e Judicializacdo do SUS

Escrita sob disputa de interesse politicos e gragmalsdo, que a sétima Constituicdo

Federal é concebida instituindo a redemocratizagdmosso pais. Construiu-se assim um
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texto “aberto a interpretacbes através de suas deiplas e muitas vezes, vagas e
indeterminadas” (MACHADO, 2014, p.71). A judiciedicdo das politicas sociais no Brasil

surge pela grande possibilidade de interpretacdesngpreensdes que se pode ter da
constituicdo cidada, que néo apenas positiva egalirfundamentais, mas também atribuiu
ao poder judiciario a tarefa de interpretar o texdostitucional (RIBEIRO, 2014).

Com advento da Carta Magna que as politicas pgbtieasalde vao ser guiadas
pelos principios de universalidade e equidade pefo do Estado, de integralidade do
atendimento e de participagdo da comunidade, nan@agdo de um sistema Unico de
saude. “O SUS é referencia e é denominado "Unicotjye as diretrizes e principios
estabelecidos na Constituicdo devem ser seguiddsral@ univoca pelas trés esferas de
governo” (CARVALHO, 2007), com foco na atencdo base familiar, fortalecimento da

rede publica e assisténcia integral, € uma politiadeve ser resguardada pelo Estado.

A luta pelo acesso dos cidadéos brasileiros agEngublicos eficientes, de boa
qualidade e, sobretudo, pela concretizagdo dog#adiraumanos fundamentais
na realidade social, fez surgir o fendmeno da jalitacdo da politica,
aumentando extraordinariamente o controle judisi@bre as decisdes dos
gestores publicos (Sarmento, p.9, 2012).

Foi a partir da pressdo da sociedade na luta pegicaamentos para pessoas
soropositivas que o fenbmeno da judicializacdo ks $eve suas primeiras aparicoes.
“Uma das principais medidas de politica sanitawacernentea doenca [HIV] foi a
distribuicdo gratuita de medicamentos preconizad&l®91” (CARVALHO, 2007, p.27).
As medidas do governo possibilitaram um novo aoramp acesso a saude para a
comunidade HIV+, foram conquistas que deram quaéidamaior expectativa de vida para
as pessoas que nao tinham acesso a tratamentemlitade. O caso dos medicamentos
para HIV representa um marco histérico na obseraéddo acessa saude no Brasil,
possibilitando que o Estado percebesse a neceesildgade aproximar ao poder judiciario
para melhor garantir o direito a salde para a dadi2

A causa primaria da judicializacdo decorre de igadedes do sistema de saude, ha
outros interesses que pegam carona gerando dissongdjudicializacdo, como a corrupgao

por exemplo, no entanto, segundo Sénia Fleuryalidegle tem apontado que, ao invés de
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combater a judicializacdo em si, é preciso busuaareque ela se transforme em fonte

adicional de iniquidade, parametro que sustenieedae a administracao publica.

Delduque e Castro também afirmam:

Unico pais do mundo a dar tratamento constitucipash a garantia do acesso
das pessoas pobres a justica, o Brasil ainda pateecgganizagdo, de forma
definitiva e concreta, da Defensoria Publica, egusé estados brasileiros, além
de manter um crénicdéficit de, aproximadamente, 10.578 defensores publicos
em todo o Pais, 0 que acarreta, em consequéncienpreditivo acesso a justica
daqueles que dependem da assisténcia judiciariaitgrprestada pelo Estado
(DELDUQUE, CASTRO, 2015, p.3).

Segundo os mesmos autores, o0 enfretamento entaréacias individuais e
coletivas que transpassa a protecdo de um diremplexo, como é o direito a saude, vem
mostrando que os arranjos politicos, juridicosret&ao sao inevitaveis. A judicializacao
da saude ocorre nos varios estados brasileiros tamho meio de acesso a tratamentos
médico-hospitalares sofisticados como também paatanientos mais comuns nao
disponiveis em determinadas unidades de saudecautli acesso a medicamentos. A
mediacado sanitaria vem com objetivo de se esfqrgea atenuar os impactos financeiros
gue a judicializacdo causa dentro do cenario dsdjgéo, criada para atender as demandas
por tratamentos ndo disponibilizados diretamente S&S. A mediacdo proporciona ao
cidadao, dentro da sua comunidade, um espaco ferdiraento para didlogo do conflito,

com intuito de satisfazer interesses mutuos sugerarintervencao judicial.

A mediacdo dentro do SUS emerge como instrumerievamte por ter como
alicerce o acordo. Dentro das diversas configusaedéstentes, a multidisciplinariedade é
um diferencial no perfil dos atores presentes nagsso de mediacdo (0 que vai ser mais
explicado no decorrer do estudo), além da posd#tnle de reduzir custos, minimizar
processo no Poder Judiciario e tratar o problemiarea satisfatoria tanto para o paciente
guanto para o Estado. Neste esfor¢o, considerampgsgjuisas anteriormente feitas que
tracam o perfil das pessoas que tem acesso aglimhcido e também as diferencas de
condicbes de saude socialmente determinadas. Essesles sdo substanciais para
interpretar 0 assunto em questdo, observando @acelantre forcas sociais presentes na

conjuntura.
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Uma analise critica que avalie a atuacdo da memi@déndamental. Preza-se pelo
cumprimento das leis e para que o Estado apliquerses em necessidades reais. A
mediacdo sanitaria (os casos SUS Mediado e CAMEB#Spropde a reduzir custos e
tempo no processo, evitar corrupgao, instigar dggamcao social e a interdisciplinidade,
além de fomentar o acordo e didlogo. E por isso cpiejar teoria e realidade de
implementacdo se mostra proficuo e interessanta.tBato, o aporte dos instrumentos de

acao publica é indispensavel.
1.2Instrumentos de Agao Publica

Segundo Lascoumes e Le Galés (2012), os instrosiedio como instituicées no
sentido sociolégico do termo. Conforme esses asitae instituicdes sdo ferramentas
reguladores e normativos das acbes humanas, asagganizam um conjunto de regras e
procedimentos que sao reconhecidos pela sociefadestituicdes possuem uma relacéo
de interdependéncia, o que significa que ndo atlmaneira isolada, além de possuirem
um papel fundamental no funcionamento da sociedada democracia por meio de seu

poder normativo.

E sob essa perspectiva e considerando o que fiipiip pelo tema que entender a
atuacdo dos atores no ajuste e na concretizacadefel®nciais cognitivos, que a agao
publica atua como uma teia para viabilizar o efdite instrumentos. E nesse sentido que
analisar os instrumentos de acdo publica revelgukirdades, escolhas, valores e
concepgOes da préatica da administracdo publican€simentos revelam singularidades
histéricas na estruturacéo de relacdes entre gavts e governados, segundo uma légica
prépria. Inércia, producdo de representacdo eseddf problematizacdo particular de
desafios caracterizam os instrumentos indicandoetpgendo séo neutros, que nao dizem
respeito apenas a busca de acordos entre govesragteernados sobre meios e objetivos.
Sendo assim, entende-se como fun¢des dos instrosnande organizar relagcdées sociais,
serem utilizados como ferramentas da governabgidgdambém, um meio para repensar
0s modelos postos de politica publica. ConformezCque partilha da abordagem dos

autores mencionados,
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Os instrumentos de agdo publica organizam e engajtores, recursos e
processos, exprimindo os sentidos coordenadoraeute referenciais da acéo e
os limites da acdo publica. [...] Sdo exemplos rdgriumentos: leis, decretos,
politicas, estatutos, resolu¢Bes, mogfes, plane@meestratégias de acao
(CRUZ, 2017, P.78).

Mais uma vez conforme Lascoumes e Le Gales (2042)politicas publicas

possibilitaram toda uma disposi¢cédo de caracteasstiefletidas na atualidade, onde politica

publica seria um programa de agdo governamentaha aombinacdo especifica de leis,

destinacdo de recursos financeiros, administrat@ofumanos para a realizacdo de

objetivos mais ou menos definidos.

E levando em consideracdo que a teoria proposiastiimentos propde que se

deixe de considerar os resultados como o foco didsandas politicas, para dar luz aos

dispositivos técnicos e sociais, que 0 estudo deteque analisar a questdo da

judicializacao, do direito a saude e da medicaotrdedesta perspectiva, torna o debate

inovador e pertinente e, ainda mais, possibilita guliscusséo ultrapasse o ambito judicial

e busque, também, uma énfase na gestéo publica.

Entendido isto, acrescenta-se que, as considerdedas por Coelho e Lucio

(2010), que se propdem analisar a mediagao cortranmsnto:

Enfatizamos que a mediagdo € um instrumento de@egtie se utiliza de
ferramentas da esfera da objetividade: a audié&misi mesma, a preservagao
dos principios e garantias juridicas; como tambénsesve de ferramentas da
esfera da subjetividade: o didlogo, a escuta ativapnfianca e o acordo. A
juncdo dessas perspectivas tem como destino fimmadtituicdo e fortalecimento
do paradigma da pacificagdo como uma pratica gest@r.) Em nivel
administrativo tratamos o instituto da media¢cdo @am instrumento que néo
fere a estrutura hierarquica dos entes governaiseptas o ato da mediacdo age
de maneira transversal na estrutura estatal, mamesmente, no ato da
instalacdo da mesa conciliadora e se dilui quareisalucdo do conflito ou
controvérsia. Nesse sentido, a mediagdo como metito de gestdo, unifica o
Estado brasileiro sob o paradigma da pacifica¢céfixao este como uma missao
comum a todos os 6rgaos, independentemente do dugaocupam na estrutura
administrativa. (LUCIO, COELHO, 2010, P. 7)

E entendendo essa complexidade que a justica poaepara o estabelecimento do

direito a vida. Compreendendo o alcance das faaadudicializacdo da saude, que a

mediacao, observada especialmente sob efeitosst@ogeiblica, pode auxiliar no arranjo

sanitario atual.
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1.3 Mediac&o como Instrumento de A¢éo Publica

Analisar a atuacédo do Estado traduz-se em ent@sdaspectos que superam uma
finalidade apenas administrativa, mas inserir tambéa abrangéncia dentro de um cenario
de politicas publicas e na complexidade dada pgedaas entre os atores sociais. Dentro
dessa abordagem, tomamos a nocao de direitos femdaish como podendo ser
materializados por instrumentos, que irdo interagintro da complexidade das relacoes
sociais e publicas, e dentro dos limites pré-ekalolms, sdo cobertos assim por uma
dindmica dominada de politica publica, que os Umsémtos de Acédo Publica (IAP) serédo

caracterizados.

O recorte tedrico feito para realizacdo da andlisecou-se no entendimento de
Acdo Publica como a dimensdo sociopolitica estalmEle por instrumentos, atores,
processos, técnicas, finalidades e projetos, eatelnd 0 papel do instrumento como
estruturante e materializador no processo de atiéidbolitica dentro da esfera publica.
Seguindo os autores (LASCOUMES, LE GALES, 2012)ggdblica “se caracteriza por
reacomodacdo, um intrincado aleatorio de redes, omdtiplicacdo de atores, de
finalidades mudltiplas, de heterogeneidade, de veasalidade de problemas, de mudancas
de escalas dos territorios de referéncia”, € stdb peyspectiva que entende-se como Acgéo
Publica o movimento dos atores dentro das compaebeisl estabelecidas pelos conflitos e a
agindo, sobretudo, a partir de instrumentos, feerdas e técnicas. Aidicializacdo do
SUSé observada como o movimento dos cidadaos e desgbdblicos para estabelecer o

direito a saude, seja do individuo ou da coleti¥gaendo a acdo publica aqui analisada.

O Estado ndo resume sua atuagcao em conquistar sgipofias em produzir,
suscitar, organizar a populacdo para permiti-lacmoledver todas suas propriedades
(LASCOUMES, LE GALES, 2012) e assim governar patrimmentos. Esta perspectiva
volta-se para as interacdes entre os atores soaide o0 Estado possui uma
multiresponsabilidade na esfera publica e social.

Empresas, mobilizagbes sociais, atores diversosiirdgn competéncias
diversas para acessar bens publicos ou recursitie@olpara além do Estado,
das capacidades de organizacéo e de resisténci@zepsn emergir o tema da

ingovernabilidade das sociedades complexas nos ades 1970.
(LASCOUMES, LE GALES, 2012, p. 28)
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Jean Leca descreve como governo a instituicdo megpel pelos processos, como,
por exemplo, tomar decisdes, resolver conflitosguextrair recursos (LASCOUMES, LE
GALES, 2012). O governo é o canal que viabilizaetednina, de forma ndo neutra, a
utilizacdo de instrumentos de acao publica (IAR),seja, governar € uma agao publica
baseada no resultado das interacdes e decisdesodes da sociedade politica e civil, onde
a escolha/deciséo por determinado instrumentoagvehuito sobre a relacdo governante e

governado.

Para entender a mediacdo com instrumento de addicgyé necessario recorrer a
literaturas que vao indicar essa analise. A abemigoelos instrumentos tem como alicerce
0 estudo da acédo publica e do Estado, desenvgbaddVeber e Foucalt e dentro dessa
proposta, adotar a teoria proposta por Lascounies@ales guiara a analise evidenciando
a importancia dos efeitos sociais de dominacaoirtkisumentos. Os IAP sdo escolhidos
para operacionalizar a acdo governamental, € & garmodo de operacdo do governo que
as taticas politicas norteiam a escolha pelo im®nio. E daqui o entendimento basilar da
ndo neutralidade dos instrumentos. Os instrumenés sdo neutros por refletirem a
decisdo de atores politicos que defendem interesseseutros, € assim, efeito da posicao

e atuacao politica e social.

A mediacdo sanitaria é apontada como um instrumguéo atende ao modo de
operacdo de atores que entendem a judicializacad®U® como uma acao necessaria e
essencial para efetivagcdo de direitos. A escolla peediacdo, dentro das diversas
realidades nacionais, materializa a atuacdo doscidigtas (sanitaristas, juristas, por
exemplo) que compreendem o acordo como uma viaivebss alternativa dentro do
processo de judicializacdo. O modo como esse acoédacontecer, ou seja, como a
mediacdo serd operacionalizada dependera do modtudedo dos atores envolvidos no
processo.

Os instrumentos sé@o evidentemente instituicdesjuaoreles determinam em
parte a maneira como os atores se comportam, anizgrtezas, sobre os efeitos
das relag6es de for¢ca, conduzem a privilegiar setores e interesses e a afastar

outros, constrangem os atores e lhes oferecemsmpue veiculam uma
representacao dos problemas. (LASCOUMES, LE GAIZE32, p. 23)
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O IAP é uma hibridizag&do de capacidades técnicasaestratégias politicas para
resolucdo de problemas. Sendo assim, ha algumasiragmnde categoriza-los. O
instrumento pode ser legislativo e regulador, eocood e fiscal, convencgéo e incentivo,
informativo e de comunicacdo. A classificacdo pet@opara a mediacdo sanitaria €
examinar os efeitos dos programas a partir da ddéda@ acordo, o que determina como
instrumento de convencdo e incentivo. As autoraslif©oe Lucio definiram mediacao
como instrumento:

A partir desses dados nota-se a judicializacdo ommédalidade relevante na
solugdo de conflitos e controvérsias. De acordo Baerre Bourdieu, socidlogo
francés, este comportamento se constituiu hum usaliacional (2007). Neste
quadro percebe-se que para mudar a percep¢do masoa para a solugao de
conflitos e controvérsias ha que se trabalhar ndamga de paradigma que
norteia a acao desses sujeitos que lidam hodiemtantdm as questdes da
“coisa publica”, assim, MATIAS-PEREIRA (2008) nunaédordagem sobre a
articulacéo entre o Estado e a Administracdo Pald&fine o Estado como um

conjunto de instituicGes criadas, recriadas e aglzst para administrar conflitos
e tensdes em um determinado territério. (COELHOCLD. 2010, p.5)

A mediacdo sanitéria se propde a, a partir da caac#o e do acordo, influenciar
as politicas publicas e ouvir demandas sociais.efliatdo como instrumento alinha um

tipo de relacdo politica, baseada na consultaaaodoe ajuda a renovar os fundamentos
da legitimidade.

Firstly, this mode of intervention has become galimd in a context strongly
critical of bureaucracy—of its cumbersome yet adtnature, and of the way it
reduces accountability. (...). In societies with gimogvmobility, motivated by
sectors and subsectors in search of permanent tieemautonomy, only
participatory instruments are supposed to be abl@dvide adequate modes of
regulation. (LASCOUMES, LE GALES, 2007, p. 13)

Segundo Lascoumes e Le Galés (2012, p 39) “A foocastrumento repousa sobre
sua capacidade harmonizadora de superficie querocaras oposi¢cdes entre Estados, tanto
guanto sobre a definicdo de questdes prioritadiasjue sobre os objetivos a atingir”. Esses
autores defendem que a acao publica compreende elementos articulados entre si e,
ainda, definem o pentagono das politicas publicasocuma possibilidade pertinente de
analise. No pentagono, os vértices equivalem aeseptacdes, atores, instituicdes,
processos e resultados (explicado melhor a se@@rjoto (2015) destaca em seu estudo a
capacidade que o modelo da Acdo Publica tem degeeam arquétipo de politicasp
down
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Os mesmos autores [Lascoumes e Le Galés] relacionfratasso das politicas
publicas, especialmente em sua implementacdoagiidades que o modetop
down apresenta por desconsiderar as dinamicas sogiaterges no contexto.
(PEIXOTO, 2015, p. 405).

A abordagem pelo pentagono entende o Estado con®umados elementos na
complexidade e multiplicidade nas relagbes. Noii20d5) também discute os beneficios
do pentdgono para analise “Esta visdo contriblua paperar a "visdo processual” e isenta
de causalidades que muitas vezes estd imbricagalicg analysis uma vez que ela traz
para as regras do jogo elementos que politizanbatdee os traduzem nos efeitos praticos
da acao publica”. Considerar o pentagono de paditpiblicas € ponderar a complexidade

e contribuicbes que cada elemento tem ao se rekcio

Figura 1 — Pentdgono das politicas publicas
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Fonte: LASCOUMES, LE GALES. Sociologia da Ac&o Reegl 2012. P. 45.

Os atores podem ser individuais ou coletivos, sdadibs de recursos e autonomia,
com capacidade de fazer escolhas, sdo guiados qu¥ imteresses materiais e/ou
simbolicos. As representacfes sdo 0s quadros oegnié normativos que dao sentido as
acdes. Os processos séo as formas de interaca@eodgposicdo no tempo que apreendem
as multiplas atividades de mobilizacdo dos atand#viduais e coletivos. As instituicbes
sao as normas, regras, rotinas, procedimentosayezrgam as interacdes. Ja os resultados,
s&0 as consequéncias, os efeitos da acio pubASCQUMES, LE GALES, 2012).

Considerando a amplitude e atuagcdo da mediaco atternativa aos processos de
judicilaizacdo da saude, analisar o Programa SU8idde e a Camara de Mediacao do
Distrito Federal, dentro do pentagono, traz subsigara a atuagédo da gestéo publica. Cabe

analisar as percepcbes dos principais atores dduslyara identificar questbes que
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potencializam relacdes dialdgicas e acdes maislagamo enfrentamento de conflitos na

efetivacdo do direito a saude
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2. METODOLOGIA

Como analise, propde-se aqui a focalizacdo detmlg partir das lentes da acéo
publica para estabelecer a relevancia dos atotgsdtatas, politicos e cidadaos) e de suas
matrizes cognitivas que dao sentido as acdes, odu@dio e viabilizacdo de instrumentos
tecnopoliticos e sociais. Para realizar a revis@otihbalhos publicados sobre mediacdo em
saude, objeto desta pesquisa, adotou-se um métbdtueado nas seguintes atividades: (a)
pesquisa literaria, identificacdo das fontes (lBsdados) a serem consultada, definicdo de
palavras-chaves, estratégia de busca, estabelaoirdercritérios de inclusdo e excluséo;
(b) avaliacdo da qualidade; (c) andlise dos daddy;interpretacdo dos resultados
(TORRES, 2013). Foi elaborada uma pesquisa bildfagt, entrevistas com atores chaves
e uma pesquisa documental nas bases entendidaswaispertinentes para a investigacao

da questéo proposta.

A pesquisa bibliografica buscou considerar a préaduga existente de
conhecimento, das seguintes areas teméticas:glidigjdo, SUS, Instrumentos da Acado
Pudblica, direito a salde e mediacdo sanitaria. ndlise documental extrai um reflexo
objetivo da fonte original, permitir a localizac@dentificacdo, organizacéo e avaliacao das
informacgdes contidas no documento, além da cordBzxagédo dos fatos em determinados
momentos (MOREIRA, 2005, apud SOUZA; KANTORSKI; L%J12012). Neste estudo,
apesquisa documental buscou utilizar os consellamsomais das duas grandes éareas
tematicas propostas como principal fonte de doctwsefiO investigador deve interpreta-
los, sintetizar as informacdes, determinar ten@@ne na medida do possivel fazer a
inferéncia” (SA-SILVA,ALMEIDA, GUINDANI, 2009), é eb esta perspectiva que 0
estudo propde um olhar sobre um fractal da readididdireito a saude no Brasil, levando
a analise os principais documentos publicos compertsa mediacdo sanitaria produzidos
no Distrito Federal, no Rio Grande do Norte, no €&imo Nacional de Saude (CNS) e no
Conselho Nacional de Justica (CNJ).

Foram investigados resolu¢des, recomendacdese atdatorios dos conselhos com
intuito de explorar a interferéncia dessas instgn@ara a discussdo proposta. Esses

documentos foram essenciais para guiar a pesquisa.
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Explorou-se também portais eletrbnicos governangengan especial site da
Defensoria Publica do Rio Grande do Norte, do Supréribunal Federal, do Ministério
da Saude, Ministério da Justica, Portal BrasilMimistério Publico e da defensoria Publica
da Uniéo.

Para melhor atingir aos objetivos do trabalho, al@analise documental, aplicou-
se quatro entrevistas para possibilitar um contator com o debate da mediacao
sanitaria. As entrevistas foram pensadas para gmatebate legitimado, trazendo o que os
atores tém como arcabouco e suas contribuicOes.egvistas semi-estruturadas
combinam perguntas abertas e fechadas, no quatrevistado tem a possibilidade de
discorrer sobre o tema proposto (BONI, QUARESMA)R0 O procedimento de aplicacdo
de entrevista foi indispensavel para a consecugdandlise. Ao elaborar este estudo,
optou-se pela aplicacdo de entrevistas com osdesed publicos atuantes nas duas
instancias e que participaram da implementacidp tdo SUS Mediado, quanto da
CAMEDIS. O roteiro da entrevista consta no Apéndiaste trabalho.
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3. ANALISE

A judicializacdo da saude é um fendbmeno que é ddévauitos olhares. Sejam o0s
académicos, os da midia, dos trabalhadores dadéreaude e, principalmente, o cidadao
gue busca uma solucéo. Este processo ndo é razeawetompativel com a realidade do
sistema de saude e de justica. Somente os gasiusndikdos pelo Ministério da Saude para
a compra de medicamentos sob determinacdo jugiasdaram de R$ 2,24 milhdes em
2005 para R$ 243 milhdes em 2011:

Figura 2 - Gastos do Ministério da Saude com acoggliciais — R$.
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FONTE: Advocacia Geral da Uniao, 2012.

No entanto, a Judicializagdo do SUS é sobre @esecursos judiciais para garantir
o direito a saude. Segundo a autora Sonia Fleorgen artigaludicializacdo pode salvar
0 SUS (2012), 4 tutela judicial pode ser tanto de carater indigidoara acesso a bens e
servicos quanto com tutela coletiva, pelo MinistéAublico, dos direitos sociais nao

individualizaveis e da probidade administrativala Ehesma afirma:

N&do ha duvidas que a judicializacdo decorre do atonda democracia e
dainclusdo social, representados pela positivai@® direitos sociais e pela
difusédo da informagéo e da consciéncia cidada. itanto, também é fruto das
debilidades do Legislativo, ao manter a indefinigho arcabouco legal, e do
Executivo, por atuar na auséncia de definicdo dena® ou parametros que
impecam as instituicbes estatais, por serem técapas, de se responsabilizar
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pela peregrinagdo dos usuéarios em busca da atergy@o, expressdo do contra-
direito a saude. (FLEURY. 2012, p. 159)

E fundamental também acatar as consideracéespf@itdarah Escorel, quando ela
pondera que no ambito dasndi¢bes de saude € considerada a distribuicdoistus de
adoecer e morrer em grupos populacionais. Ainda agigariacdes biologicas determinem
diferencas de mortalidade, a maior parte das coadide salude € socialmente determinada
e nao decorre de variantes naturais, ou de escplssoal por estilos de vida, além da
determinacéo racial resultado de contexto de excluséo instituciohahs condicdes de
saude de uma populacdo estdo associadas ao moldesigeialdades sociais existentes

dentro da sociedade.

Um aspecto importante para considerar o direitadae dentro da complexidade do
SUS é pesar se as politicas publicas emergentearbwsampliagdo do acesso a salde ou a
medicalizacdo. Esse aspecto é crucial por despamacessidade de um sistema unico que
opte pelo publico e universal. Conforme Fleurydigializacdo s6 vird amparar o SUS na

condi¢do de nao introduzir a I6gica do mercadoas&® do servico de saude.

Ja comecamos a ver medidas judiciais que nado estémlas para a compra de
um medicamento exotico, mas para exigir do gester $gja organizada uma
central para leitos nas UTIs, o que mostra a infdpoid da tutela coletiva na
defesa do direito a sadde. Estd na hora de apqiati@alizacdo que garanta a
tutela coletiva do direito a salde, ainda mais doaste se encontra ameacado
com as constantes investidas de interesses privadogiterior do sistema
publico. (...) A naturalizacdo da coexisténcia dblizo e privado em defesa da
sua jungdo em um Sistema Nacional de Salude, comegzoa ser defendida,
ignora que este privado foi criado por politica |mzb durante a ditadura e
evoluiu nos bracos dos contratos e subsidios gamentais. (FLEURY, 2012, p.
161)

Considerar a mediagdo sanitaria como uma despiesanalternativa dentro do
processo de judicializacdo apresenta, dentro destiise, um caminho a um olhar social e

sensivel. E importante entender, inicialmente, mfie s&o todos os conflitos judicializados

! Segundo Souza, que se debruca na analise do ceicistitucional: “Embora esse tipo de racismo passa
de dificil detecgdo, suas manifestagbes sdo obsssv@or meio dos padrfes de sistemética desigimlda
produzida pelas burocracias do sistema, que, orsy, ao lado das estruturas, formam as instegi¢o.)
Uma implicacdo desse tipo de argumento é que upogie pessoas, no caso brasileiro, geralmente dyranc
coletivamente se beneficiara de um contexto deus#ol institucional, ainda que os individuos brancos
beneficiados ndo tenham intencéo de discriminara boa evidéncia que sustenta esse tipo de argurento
estudo indicando que a qualidade do atendimentogita pode ser impactada negativamente pela cpelda
da paciente”. (SOUZA, 2011, p. 77).
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gue chegam e podem pode chegar & mesa de mediagée,serd mais bem explicado a
diante.

3.1 SUS Mediado

O Programa SUS Mediado nasceu em 2012 na cidadatdé— RN com o objetivo
de estabelecer mecanismos para a efetivacdo dag@&saextrajudicial das demandas da
saude, e j4 encontra extensdo nos municipios desdwtbse Caicd. Na pratica, redne
Defensoria Publica da Unido e do Estado, SecreEstadual e Municipal de Saude e
Procuradoria Geral do Estado. E estabelecida aasoomposi¢do que, semanalmente,
sucede as praticas de mediacdo sanitaria.

O Programa foi sucedido da experiéncia do Comitérilrstitucional de Resolucéo
Administrativa de Demandas da Saude — CIRADS. R$ege(2016) faz uma analise das
principais diferencas entre CIARDS e SUS Mediadonggmndo para a incorporacédo, ao
longo do tempo, de mecanismo de aperfeicoamentpotiica. Ringeisen aponta que o
desenho institucional da CIARDS abarcava mais @®<xda judicializados como foco,

diferente do SUS Mediado e o tratamento com usudais distante e menos acolhedor.

Todavia, no CIRADS algumas questfes ndo eram disgtcomo demandadas
gue estivessem fora das padroniza¢des do SUSi¢pdtitiblica), no caso das

tecnologias que ainda ndo tinham sido incorporatasistema e também as
competéncias interfederativas que sdo uma dasdgsesde maids repercussao no
contexto da judicializagcdo. Além disso, ndo havieoatato com os atores do

processo (ator da a¢do, operador do direito, iofisl de saide). A analise era
feita apenas através dos processos ja judicializa(RINGEISEN, 2016, p. 24)

s

A proposta central do programa potiguar é a pdsfadie da interferéncia do
executivo dentro de um processo que a priori ceatsa no judiciario. Sendo, a proposta
da mediacao a reducéo de recursos, a partir datitentle acordo entre os principais atores
envolvidos por acesso a demanda.

Aproximar as caracteristicas do SUS Mediado a sm@elo pentagono de politicas
publicas sugerido por Lascoumes e Le Galés passilsibnhecer os elementos da acéo

publica que os instrumentos mobilizam e ponderas stomplexidades. Sendo assim,
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apresentar asepresentacdeslo SUS Medido como a filosofia de gestdo e osrgalo

apresenta-se como possibilidade analisar os reiasenognitivos que vao guiar os atores,
ou seja, para entender as representacdes de azdtavia buscou-se averiguar os valores e
as referencias dos atores envolvidos na acdo pldficquestao. “Aproximar o cidadao do
poder publico, desburocratizar, racionalizar aritisicio de medicamentos na rede
publica, e evitar a propositura de ac¢les judicjggsa realizacdo de procedimentos
cirdrgicos ou exames médicos” (QUEIROZ, 2013, p)l1%@io alguns valores e

caracteristicas que Queiroz, autora de disser@g@idambém liderou a iniciativa apresenta
com respeito ao SUS Mediado. Considera-se que easaderisticas tém a capacidade de
guiar as acOes do programa, assim como represeettimar o alcance de objetivos. Ha,
também, outra nocdo citada entre as entrevistal&®JS Mediado tem abertura para
indicar politicas publicas, na medida em que cdizerea reparticdo de competéncias e

identifica as demandas para fins de fomentar dug&o coletiva. Uma entrevistada afirma:
“Com as demandas do SUS mediado, o gestor podeakmocdo da judicializacao,

prevenindo-a mediante a contratualizacdo de servigma implementacdo das politicas
publicas”. (Entrevista realizada em 27/06/2017)

Os atoresda acao publica, que mobilizam e sdo mobilizadadespinstrumentos
mediadores, podem ser individuais ou coletivosadind de recursos, além de autonomia,
capacidade e estratégia de escolhas. No caso dmapra, a Defensoria Publica do estado
do Rio Grande do Norte tem como atribuicdo a tesatatle evitar a judicializacdo da
demanda (mediante a formalizacdo de oficios requiss para os médicos buscando a
substituicdo de medicamentos ou materiais cirisgtmmforme indicacdo dos técnicos das
secretarias de saude, por exemplo), os defensi@s aa intermediacdo entre 0s técnicos

das Secretarias de Saude do Estado e do Munioipiédico e o paciente também.

Segundo uma entrevistada atuante no SUS Mediado:

A Defensoria Publica [do estado] monitora os tidesdemanda e os motivos da
ndo resolucdo extrajudicial, instruindo, inclusiyEpcedimentos preparatérios
para acdes coletivas, como forma de fomentar vaféto concreta das politicas
publicas de saude. Exemplo, a partir do nimerceteaddas do SUS mediado, a
Defensoria Publica propds uma ac¢éo civil publicaapa Estado custear os
exames de PET Scan para diagnéstico do cancerre(ista realizada em
22/08/2017)
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Ja a Defensoria Publica da Unido, fica responspekls demandas que versam
sobre medicamentos ou procedimentos sem registldnusa, de usoff label ou sem
repasse pela Unido. A Secretaria de Saude faguéag&io dos procedimentos, verificando
a possibilidade de atendimento extrajudicial pgual prestador da rede publica ou da rede
suplementar conveniada. Nos casos de medicamerddfca-se a disponibilidade em
estoque na farmécia do Estado, bem como a podsilddi de substituicio de um
medicamento indicado por marca por outro que ietagrpoliticas publicas de saude (o que
é feito mediante consulta também ao médico do p@gieque tem que autorizar a
substituicdo). Os usuarios do SUS que formam oogadgp atores mais interessado na
resolucdo do problema s&o os cidaddos que buscamtr@tamentos, exames ou

medicamentos especificos.

Para melhor desenhar o SUS Mediado, cabe esmiegsrpsocessosque Vao

formar as interacoes:

O programa funciona, em Natal, todas as tercaasfeff feita ampla divulgacéo e
cada vez mais o nimero de usuérios tem aumentadturGa-se atender, a cada
terca feira, 60/70 assistidos. O programa funciowa Nucleo de Primeiro
Atendimento Civel de Natal. (Entrevista realizada22/08/2017)

O SUS Mediado na cidade de Natal funciona semamémeom a presenca de
técnicos da assisténcia farmacéutica e do setoegidacdo de exames e cirurgias, que
mantém contato direto com o usuario do sistemaoudi salde. E feita uma analise
socioecondmica e da adequacdo do laudo médico.rtk dassas primeiras andlises, a
Secretaria de Saude tenta a primeira resolucaajedicial intermediando por um remédio

(ou procedimento) disponivel.

O cidadao é atendido diretamente pelos técnicosSderetarias de Saude. Se o
técnico indicar a possibilidade de mediacdo, a msEea monitora,
posteriormente, a efetividade desta. Se o técmtmrmar a possibilidade de
substituicdo dos medicamentos ou procedimentosfanBoria, no mesmo dia,
emite oficio requisitério ao médico informando egsmsibilidade e pedindo
autorizagdo para mudanca no tratamento, a fim deoqusuario possa receber o
medicamento disponivel na rede SUS. Em ndo exsstnddia¢éo, o usuério é
atendido pela equipe social da Defensoria Publicasee estiver com a
documentagdo completa, da entrada no pedido Egacjudicial no mesmo dia.
(Entrevista realizada em 22/08/2017)
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A possibilidade da n&do-mediacdo refere-se a um dadoortante. Muitas
solicitagbes ndo vao para a mediacdo, seja pekncigyda demanda, pela auséncia de
fornecimento, medicamentos néo certificados, emiteos muitos motivos. Parte-se entéo,
para o procedimento padrdo de judicializacdo. Uharometiculoso e sensivel para as
demandas que ndo podem ser mediadas identificaitita;des de acesso mais rigidas e
ndo flexiveis, que ndo sédo solucionadas coletivianenque reflete a realidade de uma
grande parcela de pessoas que buscam por acessressidade de uma ac¢do do Estado.
Segundo os dados disponibilizadas pela equipe d8 Blddiado, as demandas mais
recorrentes que nao submetem as competéncias d&/8di&do séo vagas para internacao
em unidade de terapia intensiva, procedimentosrgiiis de urgéncia/emergéncia,
internagdo compulsoria decorrente de doencas msewtiai do vicio em substancias
entorpecentes.

Partindo para a possibilidade de mediacdo, o pnovegdo segue distinto entre
demanda por medicamento ou por insumo/cirurgia/exam

Constata-se que, logo de inicio, o cidaddo é ateruitla equipe multidisciplinar
da defensoria publica do estado. Percebida a plidastie de mediar o conflito,
ha o direcionamento do cidadao ao “6rgdo-dispoadnz’. Em se tratando de
medicamentos, se disponivel no SUS, o cidaddceéiditado & Unidade Central
de Agentes Terapéuticos (UNICAT). Se ndo disponigkd € encaminhado a
defensoria publica do estado (dpe) — em caso ddbdstecimento da UNICAT —
ou da Unido (DPU) — se ausente do SUS. Em se tlat@d® insumos, cirurgias e
exames, se disponivel, serdo devidamente agendadfismados ao cidaddo. Se

indisponiveis, ele € encaminhado a DPE, estanded¢arso disponivel no SUS,
ou a DPU se ausente no SUS. (RINGEISEN, 2016,)p. 32

Sendo assim, os técnicos do programa e os espudiigados avaliando o SUS
Mediado apontam parasultadospositivos. Segundo Ringeisen, “a mediacao evidesei
uma ferramenta adequada para se lidar com a jligégido, pois reduz o nimero de acdes
propostas no judiciario, direciona melhor as coémpats aos entes federativos, enquanto
busca a solu¢do administrativa dos casos.” (RINGEIR016, p.117)

Na entrevista realizada em 22/08/2017, foram aptades numeros que sinalizam
para o resultado. Segundo o documento, de 201316 @M média 40,33% dos casos

levados para o SUS Mediado foram solucionados ipeldiacdo. Os casos que nao sao
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solucionados pela mediacdo, seguem os tramitexitiagis da judicializacdo, seja pela
DPE ou pela DPU.

3.2 CAMEDIS

J4 a Camara Permanente Distrital de Mediacdo emdeSdd Distrito Federal,
instituida em fevereiro de 2013 através da Port@dajunta n°01/2013 da Secretaria de
Saude do DF e Defensoria Publica do Distrito Fedeicou atuacdo em agosto do mesmo
ano. A CAMEDIS tem por objetivo a realizagdo deniéas para conciliagdo e mediagéo

entre pacientes usuarios do SUS e os gestoresi@l@iblica de salude do Distrito Federal.

Primeiramente, cabe colocar que a institucionafiaagda experiéncia s6 foi
possivel por constante dialogo estabelecido enBRF e a SES/DF no sentido
de buscar alternativas a solugéo litigiosa, didlegte sempre facilitado pelo
Comité Executivo Distrital de Saude (CDS/CNJ). Bdstma, a DPDF se reuniu
com o Nicleo Permanente de Mediagéo e ConciliagdodREMEC, vinculado &
Corregedoria do Tribunal de Justica do Distrito dfatie Territérios (TJDFT),
orgdo com vasta experiéncia na realiza¢do de néliagonciliagdo no ambito
do Distrito Federal. Esse encontro, viabilizadmphliz Coordenador do Comité
de Saude, Dr. Donizeti, foi essencial para orieosaintegrantes da CAMEDIS a
elaborarem o Regulamento da CAMEDIS e o modeloatend de Mediacgéo, de
forma que esses documentos trouxessem elementqeaads a efetivagdo do
direito a saude do paciente, principal interessesa experiéncia. (INSTITUTO
INNOVARE, edit. XI, 2014)

E interessante que o contexto social preparad® ressancias de saude e justicas
colaboram possibilitando arranjos institucionaisapmpratica. Além disso, a experiéncia da

camara foi diferente antes e depois da prética.

O desenho inicial era que a composicdo fosse: sefien de um lado
demandando, secretaria do outro lado fazendo aostspe a procuradoria
mediando com funcdo de representacéo. A procueagariticipou amplamente
do debate na formulacdo, mas no final acabarandsagorque ndo terem
procuradores suficientes para atuarem nesse projés [integrantes da
CAMEDIS] seguimos o projeto. (Entrevista realizaga 27/04/2017)

Para melhor desenhar a CAMEDIS, cabe esmiucarmegsssosNa abordagem
de acdo publica, os processos vao formar as ibesaqo decorrer do tempo. Na
experiéncia brasiliense, interacfes fundamentaisosédusuéarios do SUS demandando por
acesso a algum medicamento ou procedimento, asteferPublica do DF mediando e a

secretaria de saude averiguando a possibilidade ddequar ao acordo.
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Entdo, nos montavamos uma agenda dos casos gamtpropostas de solugéo e
essa agenda era organizada em reunifes mensaisiogimécio era dentro a
defensoria mas depois, por pedidos da SES passet @entro do Hospital de
Base, o0 que eu achei muito bom, porque mudou &pefic das pessoas de quem
resolvia mesmo o problema. Por exemplo, quandmblgma se resolvia dentro
da defensoria, era a defensoria que resolvia olgmm@bdelas, quando passou a
ser dentro do hospital, a pessoa percebia quetemsisfuncionava e que era o
sistema que estava resolvendo o problema dela @ mdensor, o que é certo
porque quem esta resolvendo o problema ndo é asiefe e sim a SES/DF.
(Entrevista realizada em 27/04/2017)

A missao institucional da camara de mediagéprésentacégsna capital é a busca
por solugdes as demandas por servicos e produtsaldke, com intuito de evitar agbes
judiciais ou propor solucdes para aquelas em tearbie acordo com os entrevistados, 0s
referenciais cognitivos e valores que moldam a acagroposta da camara correspondem
aos propositos de agir como uma ferramenta de llgspaincipio democratico, no resgate
da confianca do cidadao no sistema Unico de saadeoascientizacdo da importancia das
solugdes extrajudiciais como instrumento de deshati@aacao.

Tanto na CAMEDIS (DF) como no SUS Mediado (RN)) sdo todos os casos que
chegam a mesa de mediacéo:

Ent&o, foi definido um rol daquilo que faria sentiehcaminhar para mediagéo e
0 que néo faria sentido, ou porque eles néo iriameter (imagine aqui os
medicamentos sem registro na ANVISA, ndo tem nexue negociar). Nés
também ndo enviavamos aquilo que a resposta tinbaser sim, por exemplo,
um medicamento previsto na lista do SUS, que aopesisha a indicagdo clinica
para aquele medicamento (pense aqui no medicanpangoevitar rejeicdo de
6rgao transplantado, o medicamento esta na listal®, ndo recebeu por estar
em falta). A questdo do recurso precisa ser legadgdiciario. Sim ou ndo em
absoluto, ndo era levada a camara, porque naefaizis. Tudo que pudesse ter
essa questdo de mediar era encaminhado para tie des nao fosse urgente e

ndo comprometesse a salude da pessoa. (Integral@&MEDIS - Entrevista
realizada em 27/04/2017)

Nessas sessdes busca-se o atendimento da dencemsiaédo e a tentativa de aliar
as expectativas do paciente as restricbes de atentti, com a expedicdo de dispositivo
préprio denominado Termo de Mediacao.

Esta experiéncia de mediacdo tem catwesprincipais a Defensoria Publica do
DF e a Secretaria de Saude. A Defensdtizblica do DF fica como demandante
participando das sessfes de conciliacdo por meseul@tegrante titular ou suplente. Além

de elaborar os Termos de Mediacao resultantes dagastacoes de pacientes e SES/DF
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durante as sessoes de conciliagdo e acompanhécios e o cumprimento dos Termos de
Mediagdo por parte da SES/DF, mantendo-se em cootah paciente e SES/DF. Ja a
Secretaria de Saude fica responsavel por respsndez a possibilidade de mediacéo, além
de elaborar pauta para as sessoOes, participar egerde demandado e fornece suporte

administrativo e material para realizacao das &sss0

A SES/DF, por sua vez, apresentara resposta ensargéglos: 1) Atendimento
integral @ demanda pretendida, nos termos do pedditioulado em oficio da
DPDF; IlI) Negativa de atendimento a demanda prédendu IlI) Atendimento
parcial & demanda pretendida, com formulacdo dgogta a ser apresentada em
sessao de mediacdo. Nas duas primeiras hipotesespa@sta sera realizada por
oficio encaminhado a DPDF. Apenas na terceira bggdsera elaborada proposta
de pauta para realizagédo de reunido de conciligg88TITUTO INNOVARE,
edit. XI, 2014)

Segundo o entrevistado (27/04/2017), as sessoesnddiacado sdo realizadas com
a presenca do usudrio (titular do direito em pauwta) integrante da secretaria de saude e
um defensor publico do DF, nomeados pelos dirigentias instituicbes como
representantes.

Um aspecto importante dentro das prerrogativaCAREDIS, percebido pelos
atores, é a recorréncia do alinhamento das s@iiEtaa necessidade por politicas publicas.
Ou seja, as demandas que parecem surgir de umasitecke individual, na realidade,
refletem e traduzem um contexto de descompassoUf® r& oferta dos servigos: “a
mediag&o vai servir para conciliar esse processegarando tanto a individualidade do
cidaddo, quanto a questéo da politica publica't¢ergta realizada em 22/08/2017).

Partindo para observar ossultadosda camara, segundo o entrevistado atuante na
iniciativa (27/04/2017), outras experiéncias de iagib sanitaria sdo mais avancadas, por
partirem de condicbes mais adversas. Para o estadei no DF ha uma soma de
competéncias (estadual mais federal) colaborando fpailitar o processo burocratico. O
entrevistado também explica que outros casos cuoimaay avancar mais por outros
motivos, como 0 engajamento de outros atores iraptet no processo. O exemplo citado
foi a experiéncia do Rio de Janeiro, onde a Proouia é um ator impactante para o

desenho institucional em questéo.

Focando nos resultados da experiéncia da capitatde segundo os entrevistados,

a quantidade de casos que néo estdo na lista dsibipdades de mediacdo impactam nos
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resultados finais. No entanto, outro entrevistaduiea que o indice de resolutividades da
CAMEDIS é positivo.

Na CAMEDIS vamos discutir os casos individuais, @@dé ter uma ou outra
guestdo coletiva, mas normalmente o espaco paghaialde questdes coletivas,
mesmo sendo identificadas na CAMEDIS, ndo € la.ahan espago vai ser o
Comité Executivo Distrital de Saude, porque alénseleum brago do CNJ em
cada estado, conta com uma composicdo muito maislpé assim (por
exemplo, judiciario estadual e federal, gestdold8 Som varios representantes,
vai ter Ministério Publico, Procuradoria, até reygrgtantes da sociedade civil).
Entdo, para levar um problema coletivo para secutido, o Comité € um
ambiente mais adequado. A CAMEDIS vai ser bacama padiagnostico de
questdes coletivas e as solugdes ficariam paranit&o(Entrevista realizada
27/04/2017).

Sendo assim, a CAMEDIS atua na coletividade comngdo de identificacdo de

diagnostico e menos com o processo de solugéo.

As demandas individuais (solicitadas tanto pelo SME&diado, quanto pela
CAMEDIS) permitem aos gestores do SUS mapear falldaprestacdo dos servicos em
diversas areas, o que possibilita tomada de medielasarater coletivo com potencial de
beneficiar outros usuarios do SUS. Segundo o astaelo, a opcdo pela mediacdo, além de
acelerar o processo e reduzir custos pela alteenatktrajudicial, também conscientiza
profissionais de saude da contribuicdo que astuitgsies do Sistema de Justica podem
oferecer ao desenvolvimento do SUS e melhoria eatggdo dos servicos de saude a

sociedade.

3.3 SUS Mediado e CAMEDIS: algumas consideracdes

Se a CAMEDIS e o SUS Mediado sao instrumentosegtabelecem relacdes entre
estado e sociedade, estes sdo, por sua vez, dgimstdlizados por seus dispositivos,
documentos que informam tanto seus modelos orgaoirESs, como Sseus propositos
politicos e técnicos. As instituicdes reguladoresnsideradas para andalise das duas

iniciativas de mediag&o foram leis, portarias, liggies e recomendacdes.

No institucionalismo socioldgico conforme LascoungsLe Gales (2012), as

instituicbes sdo ferramentas reguladoras e noragmtdas acdes humanas, as quais
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organizam um conjunto de regras e procedimentos@meeconhecidos pela sociedade. As
instituicdespossuem uma relacédo de interdependéncia, o qonéicagque ndo atuam de
maneira isolada, além de possuirem um papel funaai® funcionamento da sociedade

e da democracia por meio de seu poder normativo.

Destacam-se algumas recomendacdes e resolucoemdell@ Nacional de Justica
gue versam sobre a realidade institucional do gtmt#e formagdo do SUS Mediado e da
CAMEDIS, como aResolucdo n° 238 de 2016 que institui a criacdCalnité Estadual de
Salde, composto por gestores da area da saudealfeziadual e municipal), e demais
participantes do Sistema de Saude e de Justicacbem integrante do conselho estadual
de saude que represente os usuarios do sistemagodblsaude, e um representante dos
usuarios do sistema suplementar de saude. E tanib@&momendacédo n® 43 de agosto de
2013 que recomenda aos Tribunais de Justica e @dogndis Regionais Federais que
promovam a especializagdo de varas para procefslgaeacdes que tenham por objetivo
o direito a saude publica e para priorizar o julgato dos processos relativos a saude
suplementar. A Resolucédo n°® 125 e a Recomendacadb, @5 duas de 2010, versam sobre
a instituicdo da Politica Judiciaria Nacional dgamento dos conflitos de interesses com a
promocéao da cultura de pacificacao e, ainda, renodmaos tribunais a ado¢ao de medidas
visando melhorar, subsidiar os magistrados e deopggdores do direito, para assegurar
maior eficiéncia na solucdo das demandas judi@sgolvendo assisténcia a saude,
respectivamente. Por fim, a Resolu¢do n°107 qaeccRérum Nacional do Judiciario para

monitoramento e resolu¢do das demandas de asgséésatide.

As resolucdes e recomendacdes foram citadas patievistados (do SUS Mediado
e da CAMEDIS) como documentos importantes para ceemgler o cenario de atuacao,
para materializar o encaminhamento de demandasaeppaparar o desenho institucional
das iniciativas. Nao s0 esses documentos, mas aBEDAB(foi concebida sob os termos da
Portaria Conjunta n°01/2013 e o SUS Mediado pelondede Cooperacdo Técnica n°
001/2012, esses documentos sdo responsaveis egldacdes, pelas atribuicbes dos atores

e, ainda, pela organizacao e regulamentacédo dosgsms de cada programa.
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O SUS Mediado e a CAMEDIS, dentro dessa perspedsvanalise, se apresentam
capazes de viabilizar a relacdo entre politicagsladde na judicializagdo do SUS. Entender
0 programa e a camara como instrumentos da acdiogélpossivel pelo alinhamento das
orientacdes dessas iniciativas as caracteristiocadAP. Tanto o SUS Mediado quanto a
CAMEDIS organizam um conjunto de regras e procedio®eque sdo reconhecidos pela
sociedade e véao viabilizar e concretizar o diraitsatde por meio da mediacdo sanitaria.
Segundo uma entrevistada do SUS Mediado,

A mediagdo é de extrema importancia para garamtidictito fundamental a
salide, tanto no que pertine a qualificagdo téceiceelhor instru¢do da
demanda, quando necesséria, como no que se refecengbate dos efeitos
nefastos da industria farmacéutica. Além disscstexima efetiva reparticdo de
competéncias entre Estado e Municipio, conformeagegs efetuados pelo
Ministério da Saude. E, quando necessario, os graetiam a prestacdo de

saude entre si, como forma de evitar a judiciafivac(Entrevista realizada em
22/08/2017)

J& para o integrante da CAMEDIS:

A mediagao, assim como outras formas de resolug@mativas de disputas, sdo
ferramentas que podem e devem ser utilizadas ea aér saide. Elas tém que
ser utilizadas da forma institucional, como a CAMEDe o SUS Mediado
fizeram. E tornar a mediac&o algo institucionaBe a vontade do politico que
tiver a frente da defensoria, secretaria, ou efm pode depender das virtudes
dos atores, mas uma pratica institucional. Por gBé®jue ela ajuda a
racionalizar, ao buscar conciliar as expectativas cldaddos com 0s recursos
gue o sistema de salde tem. Vocé comeca a aprodnmexpectativa e a
realidade de recurso. Inclusive, poder percebetada caso concreto, quando as
expectativas sdo demais. Por exemplo, demanda gdicamento importado, a

expectativa pode parecer exagerada, no entantes&aorretissima. (entrevista
realizada 27/04/2017).

Ao se desprender do resultado qualitativo e pondeampactos causados pelas
iniciativas, é pertinente destacar que o efeito SIS Mediado e da CAMEDIS é
consequéncia dos valores, das intengdes, das g@®semu seja, do referencial cognitivo
dos atores presentes nas iniciativas. Essas aim#asdo viabilizadas pelas técnicas e
procedimentos instituidos nos dispositivos capdeesegular a acdo (as instituicdes). Vale

destacar algumas caracteristicas determinadas pomipio do programa, no caso da
CAMEDIS:

Art. 4° Compete a CAMEDIS: I- promover media¢do @@mandas por servigos
ou produtos de saude a serem fornecidos pelo SUBistato Federal; Il-
buscar conciliacdo e propor solugbes para demgndasais em tramite; Ill-
tomar conhecimento das demandas judiciais e adnaitiv@s levadas a ciéncia
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da CAMEDIS por qualquer de seus membros integrantisados no artigo 3°;
IV- propor a 6rgéos e entidades da Administracéloli€al do Distrito Federal,
responsdveis pela elaboracdo e execugdo de polftiddicas associadas a salde

publica no DF, medidas para melhorias e cooperag&mrtaria Conjunta N°
01/2013)

O Termo Aditivo de Cooperacao Técnica n°® 001/20&@2jge rege as contribuicdes

do SUS Mediado:

O presente termo tem por objetivo o estabeleciméatampla cooperacéo entre
os participes, o intercambio de a¢bes e difusdafdemacdes, visando garantir
maior efetividade as politicas publicas de sauddstado do Rio Grande do
Norte, evitar demandas judiciais e assegurar O sacesos USUArios
hipossuficientes do SUS a medicamentos e procetliimemédicos de
responsabilidade do Estado Rio Grande do Nortejigios perante o Sistema
Unico de Salde- SUS. (Primeiro Termo Aditivo ao mi@rde Cooperacgéo
Técnica n°® 001/2012)

Uma contribuicdo da andlise esta em lancar oll@aes as atribuicdes da mediacéo

sanitaria como meétodo alternativo. A mediacdo &smit um instrumento regido pelo

principio do acordo demonstrou um alto indice deoltegdo de questbes. Constatar a
diferenca entre o desenho institucional do SUS &terlie da CAMEDIS colabora para
distinguir a estratégia usada pelos gestores. Lmgsmo sendo iniciativas diferentes, vao

indicar a mediacao sanitaria como um caminho adkgysra caso haja a possibilidade de

litigio, como nos casos analisados, apostar nalugdo extrajudicial e na via

administrativa.

Aos 6rgaos judiciarios incumbe, nos termos do 284 do Novo Cddigo de
Processo Civil combinado com o art. 27 da Lei delibigio, antes da solugéo
adjudicada mediante sentenca, oferecer outros nsevas de solugbes de
controvérsias, em especial os chamados meios cargencomo a mediacao e a
conciliacdo, bem assim prestar atendimento e @agéot ao cidaddo. (Redacao
dada pela Emenda n° 2, de 08.03.16RESOLUCAO N°125 do CNJ)

Além da capacidade e das possibilidades apresenpedias iniciativas analisadas,

entender a limitacdo da mediacdo € basico parademas 0s casos que Vao constranger a

acao e determinar a atuacao do instrumento. @s cagpracitados que estao fora da lista

de possibilidades de acordo sinalizam para possimplementacdo de politicas e

iniciativas coletivas, visto que a mediacado nacakeancar todos os casos.
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Conforme foi possivel observar na revisdo docunhenta dialogo com os atores, o
SUS Mediado e a CAMEDIS articulam relevante estatilento de relacbes entre as
defensorias publicas e secretarias de saude, berma eatre instituicbes conselhistas de
justica e saude. Em tais relacdes complexas, séugdos instrumentos que orientam

acoOes publicas que visam contribuir para a gardotidireito a saude.
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CONSIDERACOES FINAIS

A judicializacdo funciona como um sinalizador, ajamilo para as areas mais
carentes de politicas publicas. A mediacdo saaitatim instrumento que além de apontar
para as necessidades, vai estar munida de patatl@s de resolucdo de conflitos. Muito
tem se estudado para investir em acdes que enf@mua judicializacdo, enquanto ela
mesma, bem operacionalizada, tem em si a possittddidle colaborar com o0 acesso a

saude, uma viabilizacdo possivel é a mediacéo.

Foi possivel caracterizar a mediacdo sanitaria cimstoumento de A¢do Publica
pelo alinhamento de caracteristicas das prerramtastabelecidas pelos documentos,
resolucdes, recomendacdes, portarias e leis hacsigadp da mediacdo para o usuario do
SUS. Analisar a mediacdo sanitaria e suas congbsj subsidios e praxes para gestao
publica, dentro do paradigma da acdo publica, pibissu o entendimento do SUS
Mediado e da CAMEDIS como instrumentos capazesnfleenciar a administragédo
publica, agregando ao Estado brasileiro dispostigstabelecidos nas diretrizes dessas

iniciativas e nos referenciais cognitivos produsigela interacdo dos principais atores.

Sendo a mediagdo sanitaria um instrumento, calnifidar seus limites. Nao séo
todos os casos judicializados no SUS que entramiolista das possibilidades de
conciliacdo. Assim como citado, as iniciativas saalas tem pré-determinado o que pode
ser discutido e 0s casos que vao constranger a &gja pela urgéncia da demanda, pela
auséncia de fornecimento, ou por medicamentos mditificados pela ANVISA, h&
situacbes que a mediacdo ndo alcancara. Outradquésjue, apesar de os entrevistados
terem destacado a capacidade da mediagdo como ismecade precursor de politicas
publicas, ndo foi citado nenhum exemplo real derfaeténcia do SUS Mediado e da
CAMEDIS na formulagéo de politicas.

Reitera-se que, apesar de constrangimentos insr@ntealidade da burocracia
brasileira, tanto a Camara Permanente DistritaMaeliacdo em Saude quanto o SUS
Mediado do RN apresentaram resultados que unaniniencelaboraram para a reducao

dos gastos do Estado e possibilitam acessos nmatfosdao sistema de salde, cumprindo
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assim o objetivo que o desenho institucional desativas estabelece (0 mesmo programa

inspirou outros, como por exemplo o SUS Mediadd?emo Velho).

Para além de lancar olhares para uma pratica eedentsolucao de conflito dentro
do SUS, esse estudo busca destacar a importanciatetacdo dos atores e a nao
neutralidade dos instrumentos da gestdo. Entendeps| resultados vao ser viabilizados a
partir da orientacédo dos atores dentro do prog&aerecarar que tanto 0s processos, quanto

as representac0des, atores, instituicdes e ressit@doconduzir a acédo publica.

Ao serem questionados sobre o direito a saudentosviestados alegaram que as
iniciativas que institucionalizam a mediacdo sam@tZéumpre um papel relevante por
individualmente serem capazes de resolver proble(saticdes administrativas) e
coletivamente serem capazes de identificar demardasnas e incompatibilidades na
atuacdo do Estado segundo o que a CF rege, aléiredmnarem melhor as competéncias

aos entes responsaveis.
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APENDICE A — Entrevista com atores chaves do SUS Mediado@AMEDIS.
Perguntas:

1) Qual é seu papel no SUS Mediado/CAMEDIS?
1.1) A senhora poderia falar a respeito do procdeswiacdo do SUS Mediado/CAMEDIS?

2) Como a senhora entende o processo de judigiabzéo SUS?

3) Qual a relacao entre mediacéo e direito a saude?

4) Como a senhora percebe os impactos da mediag#dars para o Estado?
5) Como um cidadao chega até o SUS Mediado/CAMEDIS?

6) A partir da demanda do cidadao, como se daeepso de trabalho no SUS
Mediado/CAMEDIS?

7) A Defensoria Publica tem um papel no SUS Med@dMEDIS? Se sim, qual?

8) Qual o papel da Secretaria de Estado da sauge/8dviediado/CAMEDIS?

9) Ha outras instituicdes envolvidas? Quais? Quupel delas?

11) Como a senhora entende que o SUS Mediado/CAB Eilluencia a gestédo publica?
12) H4 documentos que a senhora possa compadidhaessa pesquisa em andamento?
13) Tem alguma pessoa que a senhora possa recomenglang@entrevista como essa?

14) A senhora gostaria de compartilhar seu comata receber a versao final desse trabalho?



49



ANEXO A — Termo de Cooperacédo Técnica de n. 001/2012.

Termo de Cooperacio Técnica de n. 001/2012, que entre si celebram a
Defensoria Pablica do Estado, a Procuradoria Geral do Estado, a Secretana de Satde do
Estado do Rio Grande do Norte e a Defensonia Piblica da Unido, para o fim nele

especificado,

A DEFENSORIA PUBLICA DO ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE, inscrita no
CNPI sob o n® 07626844/0001-20, com sede na Avenida Dugue de Caxias, 102/104, baimmo
Ribeira, Natal-RN, CEP. 59.050-012, neste ato representada pela Defensora Pablica Geral do
Estado, Dra. Jeanne Karenina Santiago Bezerra, brasileira, solteira, inscrita no CPF/MF sob o
n® 736.944.284-53, a FROCURADORIA GERAL DO ESTADO DO RIO GRANDE DO
MNORTE, orgdio da Administragdo Direta, inscrita no CNPI sob o n® 08.286.940/0001-09, com
sede na Av. Afonso Pena, 1155, Tirol, Natal/RN, CEP 59.020-100 neste ato representada pelo
Procurador Geral do Estado, Dr. Miguel Josino MNeto, brasileiro,casado, inserito no CPF sob o
n°. 427623754-87, 2 SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE PUBLICA DO ESTADO DO
RIO GRANDE DO NORTE, orgio da Administracio Direta, inscnita no CNPJ sob o n®
08241 7540001-45, com sede na Av. Marechal Deodoro da Fonseca, n® 730 neste ato
representado pelo Secretirio de Estado da Saide Pablica, Dr. Domicio Armuda Sobrinho,
brasileiro, casado, inscrito no CPF sob o n. (156.192.974-20, e a DEFENSORIA PUBLICA
DA UNIAOQ, inserita sob o CNPJ n® 00.375.114/0001-16, com sede na Av. Alexandrino de
Alencar, n® 663, Alecrim, Natal/RN, CEP: 39.030-350, neste ato representado pelo Wagner
Ramaos Krniger, CPF; n® 038.109.937-78, Defensor Publico-Chefe Substitute da DPLU/RN.
CONSIDERANDO:

a) a necessidade de implementagio de politicas publicas que minimizem os impactos

negativos decorrentes da judicializacdo das demandas de sahde;
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b} a possibilidade de cragdo de mecanismos extrajudiciais de atendimento desburocratizado,
celeres e eficientes, com garantia de concretizacio do direito fundamental a satde,
preconizado no ar. 6°. e 196, ambos da Constituicio Federal, para os cidaddos
hipossuficientes;

¢} a impoertdncia do apolo operacional de técnicos da SESAP aos Defensores Publicos e
Procuradores de Estado, para fins de aplicacio regular das politicas pablicas de saude, bem
como para facilitar o fluxo de atendimento aos usudrios do Sistema Unico de Saide;
RESOLVEM:

Celebrar o presente TERMO DE COOPERACAO TECNICA, em conformidade com a
legislacdo pertinente e mediante as clausulas e condigies seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO:

() presente termo tem por objetivo o estabelecimento de ampla cooperagio entre os participes,
o intercimbio de agdes e a difusio de informagdes, visando garantir maior efetividade as
politicas publicas de sadde no Estado do Rio Grande do MNorte, evitar demandas judiciais e
assegurar o acesso aos uswirios hipossuficientes do SUS a medicamentos e procedimentos
médicos de responsabilidade do Estado do Rio Grande do Norte, previstos perante o Sistema
Unico de Saide-SUS.

§ 1% O programa piblico decorrente da execugdo deste termo de cooperagdo técnica sera
denominado *0 SUS Mediado™.

§ 2° A formalizagio do presente termo ndo obsta a propositura das acBes judiciais cabiveis
nas hipoteses de urgénciafemergéncia efou sempre que venficada a impossibilidade de
resolugio extrajudicial da demanda.

CLAUSULA SEGUNDA = DOS RECURSOS ORCAMENTARIOS:

A celebracio deste termo ndo implica em dnus orcamentinio extraordinario para qualquer dos

participes, cabendo a cada um responder, Gnica e exclusivamente, pelas despesas com
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pagamento da equipe técmica designada e com o custeio da manutengdo dos eguipamentos
utilizados na infraestrutura montada para atendimento 4 populacio.

CLAUSULA TERCEIRA - DO PRAZO DE VIGENCIA:

O presente Termo de Cooperagio vigorard pelo prazo de 12 (doze) meses, a contar da sua
publicagio na imprensa oficial, podendo ser prorrogado por iguais e sucessivos periodos na
forma do art. 57 da Lei n® 8.666/93.

CLAUSULA QUARTA - DAS OBRIGACOES DOS PARTICIPES:

4.1 Incumbe & Defensona Piblica do Estado do Rio Grande do Morte:

a) Disponibilizar, na sede da instituigio em Matal, uma sala de atendimento ao pablico, que
possa ser utilizada pelos técnicos da Secretana de Estado da Saide Pablica - SESAP;

b} Disponibilizar um computador, mobilianio, uma impressora e rede de acesso a internet para
montagem da infraestrutura de atendimento ao pablico;

¢) Realizar, através de equipe multidisciplinar, a tnagem dos assistidos, mediante avenguagio
do perfil socioecondmico;

dy Realizar o atendimento dos casos referentes a saode contemplados pelo SUS, que sejam da
competéncia do Estado;

e} Agendar, excetuadas as hipoteses de urgéncia efou emergéncia, a data de retorno do usudno
para atendimento pela equipe técnica da Secretaria de Estado da Sadde;

f) Designar Defensores Pablicos e estagianos de direito para prestar apoio técnico juridico aos
servidores designados pelos outros participes;

gh Providenciar, quando mdicado, pelos técnicos da SESAP, a possibilidade de substituigio
do medicamento ou procedimento prescrito, mediante a expedigio de oficio ao medico do
usudriofassistido, solicitando opini@io técnica especifica sobre a substituicio sugenda efou os

motivos que a impossibilitern;
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h) Excetuadas as hipoteses de urgéncia efou emergéncia e em ndo sendo possivel a resolugio
extrajudicial da demanda no prazo maximo de 15 (quinze) dias, propor as agbes judiciais
cabiveis;

i) Encaminhar, nas hipoteses de urgéncia/emergéncia, via e-mail institucional a documentacio
necessaria para analise imediata da demanda pela equipe técnica da SCSAFP, além de manter
contato telefomco informando-a da demanda;

1} Designar um Defensor Piblico para coordenar o projeto no dmbito institucional;

I) Encaminhar para a Defensoria Pablica da Unifio as demanda de saide que nio sejam
contempladas pelo SUS;

m} receber da Defensoria Piblica da Unido as demandas de sadde ndo ajuizadas e
contempladas pelo SUS,

4.2 Cabe a Defensona Pablica da Unido:

a) Receber da Defensoria Poblica do Estado as demanda da sadde que nio sejam
contempladas pelo SUS;

b} Enviar para a Defensoria Pablica do Estado as demandas de satde ndo ajuizadas e
contempladas pelo SUS;

¢} Designar um Defensor Pablico para participar das reunides realizadas na dltima quarta-
feira do més.

4.3 Cabe a Secretaria de Estado da Sande Publica:

a) Designar, no minimo, dois servidores técnicos, preferencialmente entre farmacéuticos e
médicos integrantes da rede pablica de sadde, para prestar semanalmente apoio operacional
aos Defensores Pablicos no atendimento a populacio na sede da Defensona Pablica do Estado
preferencialmente as quartas-feiras no horano das O%:00hs as 14:00hs, para analise das
prescrighes medicas, ou laudos médicos, bem como para esclarecimentos/direcionamento do

cadastro do usuanos nos programas de fornecimento de medicamentos no dmbito do SUS;
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b) Ceder um profissional de saide para auxiliar as mediagdes e indicar com as informacgdes
tecnicas e em conformidade com a legislagdo pertinente a possibilidade de substituicio dos
Insumos e materials cirurgicos prescritos pelos medicos dos assistidos auxiliando o Defensor
Piblico na expedigio de oficio para o médico prescritor, bem como no agendamento de
cirurgias, exames e procedimentos que tenham previsio nos protocolos clinicos e diretrizes

terapéuticas do Sistema Unico de Satde (SUS) com responsabilidade Estadual;

¢) Examinar a documentacio apresentada pelo assistido e, em existindo disponibilidade em
estoque, encaminhar para o cadastro imediato do mesmo, no programa respectivo, qual seja, o
Componente Especializado de Assisténcia Farmacéutica-CEAF (responsabilidade estadual)
fato igualmente verificado com oz procedimentos cinirgicos de responsabilidade estadual;

d} Indicar, com as informagdes técnicas e em conformidade com a legislagio pertinente, as
possibilidades de substituigio por mesmo principio ative nos casos de indicagdo terapéutica
idéntica. Com relacdo aos insumos e materiais ou procedimentos cinirgicos prescritos haverd
auxilio aps defensores piblicos na expedi¢io de oficio ao médico prescritor com relacio se o
procedimento ou material em tela pode ser substituido pelo ofertado no Sistema Unico de
Sande-S1I5;

e) Mas hipiteses de falta dos medicamentos/insumos/matenals em estoque acompanhar a
regularizacio do fomecimento, mediante solicrtagio previa, em procedimento licitatorio
cabivel;

¢) Examinar os casos de urgéncia’emergéncia, de segunda a sexta-feira, mediante exame da
documentagio enviada por via de e-mail institucional pela DPE, bem como, por meio de
contato  telefdnico  fornecido (3232-2586) e nos e-mails (diretecnicat@m.gov.br) e

{conjurunicat@rn. gov.br) pelo orgdo responsdvel;
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f) Apresentar aos demais participes um relatorio no momento das mediagies de resolugdo ou
nio das demandas apresentadas pelos usudanios, com descricio do nome do assistido, tipo de
medicamento/material/insumo solicitado, prazo de atendimento da demanda;

4.4, Incumbe a Procuradona Geral do Estado:

a) Participar do planejamento, execucdo e fiscalizacdo do programa com o objetivo de dar
materialidade ao direito social da sande (art, 196 =200, CF),

b Acompanhar as quartas-feiras no horane de 08:00hs as 14:00hs ou fazer-se representar aps
plantdes de atendimento do programa, juntamente com a equipe técnica. No sentido de prestar
esclarecimentos, tirar dividas e integrar a mediago.

¢) Colaborar com intercdmbio de informagbes pertinentes ao bom funcionamento do
programa e ao estudo do Sistema Unico de Saide (SUS).

CLAUSULA QUINTA — DAS SESSOES DE MEDIACAO

Fica estabelecido que as sessdes de mediagio para resolugio administrativa das questdes da
saide amparadas por este termo de cooperacdo serdo realizadas na sede da DPE, nas quartas-
ferras, no horano compreendido de (08:00hs as 14:00hs na presenca do usuinofassistido de um
defensor piblico estadual, de um representante da SESAP e de um representante da PGE.
Pardgrafo Pnmeiro: alcangando-se éxito na referida mediagio sera firmado termo de acordo
entre 0s presentes.

Pardgrafo Segundo: havera o arguivamento do procedimento referido no pardgrafo anterior
apos a SESAP informar que o usuariofassistido recebeu o tratamento de satde reclamado,
CLAUSULA SEXTA - DA COMISSAO GESTORA

) programa “SUS Mediado™ tera uma Comissdo Gestora, formada por um membro indicado
por cada um dos participes, a qual terd como atribuigBo o acompanhamento do
desenvolvimento e execugio do programa, em especial quanto d efetividade e celendade do

atendimento ap cidaddo necessitado, deliberando sobre a avaliagio dos indices de
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aproveitamento das metas apresentadas, de acordo como relatorios apresentados pelos
participes.

Paragrafo Unico: a comissdo gestora mensalmente, sempre na Gltima quarta-feira, reunir-se-a
na sede da Defensoria Piblica do Estado para realizar uma avaliacio permanente do
desempenho do programa, podendo cada membro fazer-se representar na referida reumo.
CLAUSULA SETIMA - DA DENUNCIA, DAS ALTERAGOES E DA RESCISAO:

T.1. Qualquer dos participes podera:

7.1.1 denunciar este termo de cooperagio mediante o envio de notificagdo escrita ao outro,
dando-se por configurada a resilicio unilateral apos 30 (tnnta) dias do seu recebimento,
atestado por contrafé, lapso de tempo em que subsistem vigentes e inalterados os termos e
condicdes do presente documento,

7.1.2 rescindir este termo, independentemente de prévia notificacdo, no caso de ndo
observiincia de suas normas pelo ente convenente;

7.1.3 rescindi-lo pela superveniéncia de qualquer norma legal ou fato administrativo que o
tome formal ou materialmente inexequivel;

7.4 propor alterages com a finalidade de apnimorar o cumprimento dos objetivos do
presente instrumento, as quais so se reputardo validas se tomadas nos termos da lei e,
expressamente, em Termos Aditivos que, uma vez assinados pelos participes, ao presente se
adenirdo, passando a integra-lo.

7.2 O participes poderdo, de pleno direito, a qualguer tempo, por mituo acordo, proceder ao
distrato deste termo de cooperagdo técnica.

CLAUSULA OITAVA - DA INEXISTENCIA DE VINCULO DE PESSOAL:

Nao se estabelecera, em decorréncia da execugiio do presente termo, nenhum vinculo de
natureza trabalhista, funcional ou securitina entre os participes ou com seus funcioninos.

CLAUSULA NONA - DO SIGILO DAS INFORMACOES:
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(s participes se obrigam a manter sigilo das agtes executadas em parceria, utilizando, quando
necessario, os dados passiveis de acesso somente nas atividades que, em virtude de lei, lhes
compete exercer, resguardando-se, em todos os casos, a dignidade dos usuarios,

Paragrafo dnico. Os responsdveis pela indevida divulgacio de informagdes, apos formalmente
identificados, responderdo pelos danos que porventura causarem, sem prejuizo das sancbes
criminais e administrativas aplicdveis a espécie.

CLAUSULA DECIMA - DOS CASOS OMISSOS

Os casos omissos no presente ajuste serdo supndos de comum acordo entre os participes,
podendo ser firmados, se necessario, termos aditivos que fardo parte integrante deste
instrumento, mediante prévia deliberacio da Comissio Gestora.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DO FORO

Para dinimir questies oriundas da interpretagio ou execucdo do presente as partes elegem a
Comarca de Natal, E, por estarem justos e acordados, entre 51, € lavrado o presente termo, em
guatro vias de igual teor e forma, as quais lidas e achadas conforme, sio assinadas pelos
participes e pelas testemunhas abaixo assinadas.

Matal/RN, 14 de fevereiro de 2012,

Jeanne Karenina Santiago Bezerra

DEFENSORA PUBLICA GERAL DO ESTADO

Miguel Josino Neto

PROCURADOR GERAL DO ESTADO

Domicio Arruda Sobninho

SECRETARIO DE ESTADO DA SAUDE PUBLICA

Wagner Ramos Knger

DEFENSOR PUBLICO CHEFE FEDERAL

SUBSTITUTO
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ANEXO B - Primeiro Termo Aditivo ao Termo de Cooperacdo T&m° 001/2012

Primeiro Termo Aditive ao Termo de Cooperagio Técnica de 000 1/2012, que
entre 51 celebram a Umdo Federal, atraves da Defensoria Pablica da Unido, o Estado do Rio
Cirande do Morte, por intermedio da Defensona Pablica do Estado, Procuradoria Geral do
Estado e Secretaria de Estado da Saide Pablica e o Municipio do MNatal, representado pela

Secretaria Municipal de Saide e Procuradoria Geral do Municipio.

A DEFENSORIA PUBLICA DO ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE, inscrita no
CNPJ sob o n® 07.626.844/0001-20, com sede na Avenida Dugue de Caxias, n® 102/104,
bairro Ribeira, Natal-BN, CEP 59.050-012, neste ato representada pela Defensora Piablica
Geral do Estado, Dra, Jeanne Karemina Santiago Bezerra, brasileira, solteira, inscrita no
CPF/MF sob o n® 736944 284-533, a PROCURADORIA GERAL DO ESTADO DO RIO
GRANDE DO MNORTE, orgio da Administragio Direta, inscrita no CNPIMF sob o n®
(8. 286, 940/0001-09, com sede na Av. Afonso Pena, 1155, Tirol, Natal/BN, CEP 539.020-100
neste ato representada pelo Procurador Geral do Estado, Dr. Miguel Josinog Neto, brasileiro,
casado, inscrito no CPF/MF sob o n® 427.623.754-87, a SECRETARIA DE SAUDE
PUBLICA DO ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE, érgio da Administragio Direta,
inserita sob o CNPIMF sob o n® 08.241,.754/0001-45 com sede na Av. Marechal Deodoro da
Fonseca, n® 730 neste ato representada pelo Secretario Estadual de Saide, Dr. Isati Gerino
Vilela da Silva, brasilero, casado, mscrito mo CPE/MF sob o no 086.217214-49, a
DEFENSORIA PUBLICA DA UNIAO, inscrita sob o CNPI/MF n® 00.375.114/0001-16 com
sede na Av. Alexandrino de Alencar, n® 663, Alecrim, Matal/RN, CEP 59030-330, neste ato
representado pelo Dr. Wagner Ramos Knger, CPF/MF n® 038.109.937-78, Defensor Pablico
Chefe Substituto da DPLYRN ambos qualificados no TERMO DE COOPERACAQ

TECNICA, N° 001/2012, juntos com a PROCURADORIA GERAL DO MUNICIPIO DO



NATAL, inscrita no CNFJI/MF n° 08241747/0003-05, Rua Mossord, n® 350, CEP: 39020-
090, neste ato representado pelo Dr. Francisco Wilkie Rebougas Chagas Janior, brasileiro,
casado, inserito no CPE/MF n® 722582 334-53, Procurador Geral do Municipio do Natal e a
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DO MUNICIPIO DO NATAL, CNPI/MF n°
24 518.573/0001-70, com sede na Rua Fabricio Pedroza, n® 915, Petrdpolis, Natal-RN, CEP
59014-030, neste ato representada pela Dra. Mana Perpétuo Socorro Lima MNogueira,
brasileira, casada, inscrita no CPE/MF n® 254 302.894-34, Secretaria Municipal de Saide,
RESOLVEM celebrar o presente TERMO ADITIVO ao TERMO DE COOPERACAOQ
TECNICA, N° 001/2012, que sera regido pelas cliusulas e condicies seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO ADITAMENTO

() presente Termo Aditivo tem por ohjeto a alteragio, para acrescentar os atores municipais, a
PROCURADORIA GERAL DO MUNICIPIO DO NATAL e a SECRETARIA MUNICIPAL
DE SAUDE DO MUNICIPIO DO NATAL, no TERMO DE COOPERACAQ TECNICA, N°
001/2012, além das suas respectivas responsabilidades frente aop acordado, alterando o
Preambulo, a Clausula Primeira, a Clausula Quarta e a Clausula Quinta,

CLAUSULA SEGUNDA - DO OBIETO

Nesse senfido, constituem objeto do presente termo aditivo:

I - O preambulo do TERMO DE COOPERACAO TECNICA, N° 001/2012 e sua alinea “c”
passam a ter seguinte redagdo: “A DEFENSORIA PUBLICA DO ESTADO DO RIO
GRANDE DO NORTE, inscnta no CNPJI sob o n® 07.626,844/0001-20, com sede na Avenida
Duque de Caxias, n® 102/1{d, baimo Ribemra, Natal-BRN, CEP 39.050-012, neste ato
representada pela Defensora Pablica Geral do Estado, Dra. Jeanne Karenina Santiago Bezerra,
brasileira, solteira, inscrita no CPF/MF sob o n® 736944 284-53, a PROCURADORIA
GERAL DO ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE, drgio da Administragio Direta,

inscnta no CWNPI/MF sob o n® 08 286.940/0001-09, com sede na Av. Afonso Pena, 1135,
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Tirol, Natal/RN, CEP 59 020-100 neste ato representada pele Procurador Geral do Estado, Dr.
Miguel Josino Meto, brasileiro, casado, imscrito no CPF/MF sob o n® 427.623.754-87, a
SECRETARIA DE SAUDE PUBLICA DO ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE,
orgdo da Administragio Direta, inscrita sob o CNPIMF sob o n® 08.241.754/0001-45 com
sede na Av. Marechal Deodoro da Fonseca, n® 730 neste ato representada pelo Secretario
Estadual de Sande, Dr. Izsan Genno Vilela da Silva, brasileirn, casado, mscnto no CPF/MF
sob o n. 086.217.214-49, a DEFENSORIA PUBLICA DA UNIAQ, inscrita sob o CNPI/MF
n® (ML375.114/0001-16 com sede na Av. Alexandrino de Alencar, n® 663, Alecrim, Matal/RN,
CEP 59030-350, neste ato representado pelo Dr. Wagner Ramos Krger, CPF/MF n®
038.109.937-78, Defensor Pablico Chefe Substituto da DPLYEN ambos qualificados no
TERMO DE COOPERACAO TECNICA, N® 001/2012, juntos com a PROCURADORIA
GERAL DO MUNICIPIO DO NATAL, inscrita no CNPJ/MF n® 08241747/0003-05, Rua
Mossora, n* 330, CEP: 59020-090, neste ato representado pelo Dr. Francizco Wilkie
Rebougas Chagas Jnior, brasileiro, casado, mscrito no CPF/MF n® T22.582.334.53,
Procurador Geral do Municipio do Natal e a SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DO
MUNICIPIO DO NATAL, CNEI/MF n® 24.518.573/0001-70, com sede na Rua Fabricio
Pedroza, n® 915, Petropolis, Natal-RN, CEP 59014-030, neste ato representada pela Drma.
Maria Perpétuo Socorro Lima Nogueira, brasileira, casada, inscrita no CPF/MF n®
254,302 894-34, Secretaria Municipal de Saide, RESOLVEM celebrar o presente TERMO
ADITIVO a0 TERMO DE COOPERACAQ TECNICA, N® 001/2012, que serd regido pelas
clausulas e condigbes seguintes:™

“c) a importincia do apoio operacional de técnicos da SESAP e da Secretaria Municipal de
Saide do Watal, de Procuradores do Estado e do Municipio, além dos Assessores Juridicos

municipais, aos Defensores Piablicos, para fins de aplicagio regular das politicas pablicas de
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saide, bem como para facilitar ¢ fluxe de atendimento aos usuanos do Sistema Unico de
Sande (SUS)™

Il - A CLAUSULA PRIMEIRA, caput, passa a vigorar com a seguinte redagdo: “0 presente
termo tem por objetivo o estabelecimento de ampla cooperacio entre os participes, o
intercambio de agdes e a difusio de informagdes, visando garantir maior efetividade as
politicas piblicas de sadde no Estado do Rio Grande do Norte, evitar demandas judiciais e
ASSEEUTAT O acesso a0s usuarios hipossuficientes do SUS a medicamentos € procedimentos
meédicos de responsabilidade do Estado do Rio Grande do Norte e do Municipio do Natal,
previstos perante o Sistema Unico de Saide- SUS™

11 - Acrescenta-se 4 CLAUSULA PRIMEIRA um paragrafo terceiro que passa a Vigorar com
a seguinte redacdo: (...) “§3% O termo de acordo, do qual trata o paragrafo primeiro, do artigo
quinto, nio podera ser utilizado como titulo de confissio ou mesmo reconhecimento de
direites, em demanda judicial; nem constitwira titulo executivo extrajudicial, mesmo que
assinado por testemunhas.”

IV - Acrescenta-se 4 CLAUSULA QUARTA, os itens 4.5 e 4.6 que passam a vigorar com as
seguintes redacoes: (...}

“4.5 Cabe a Secretaria Municipal de Saide;

a) Designar, no minimo, dois servidores técnicos, preferencialmente, entre
farmacéuticos, auditores e médicos integrantes da rede piblica de sadde, para prestar
semanalmente apoio operacional aos Defensores Pablicos no atendimento a populagio, na
sede da Defensoria Pablica do Estado, preferencialmente, s quartas-feiras, no horario das
08:00hs as 14:00hs, para analise das prescrigies médicas ou laudos médicos, bem como para
esclarecimentos/direcionamento do cadastro do usuario nos programas de fornecimento de

medicamentos no dgmbito do SUIS;
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by Ceder um profissional de saode para auxiliar as mediagbes e indicar as informacoes
técnicas e, em conformidade com a legislacdo pertinente, a possibilidade de substituicio dos
INSUmMos @ materiais cirdrgicos, prescritos pelos medicos dos assistidos, auxiliando o Defensor
Piblico na expedigio de oficio para o médico prescritor, bem como no agendamento de
cirurgias, exames e procedimentos que tenham previs3o nos protocolos clinicos e diretrizes
terapéuticas do Sistema Unico de Sande (SUS), sob a responsabilidade do Municipio do
Matal;
cl Examinar a documentagiop apresentada pelo assistido e, em existindo
disponibilidade em estoque, encaminhar para o cadastro imediato do mesmo, no programa
respectivo do Sistema Unico de Sadde vinculado 4 Secretaria Municipal de Saide do Natal,
fato que deve ser igualmente venificado com os procedimentos ciriirgicos de responsabilidade
do Municipio do Natal;

d) Indicar, com as informagbes técnicas e em conformidade com a legislacio
pertinente, as possibilidades de substituicio dos medicamentos/insumos/materiais por mesmo
principio ativo, nos casos de indicacio terapéutica mdéntica. Com relacio aos msumos e
materiais ou procedimentos cirirgicos prescritos devera haver auxilio aps Defensores
Piblicos na expedigio de oficio ap medico prescritor para ver a possibilidade de o
procedimento ou material em tela ser substituido por ofertado no Sistema Unico de Saide
{SLUS) que tenha a mesma efetividade;

€l Nas hipoteses de falta de medicamentos/insumos/materiais em estoque, acomparhar
a regularizacio do formecimento, mediante solicitacio prévia, em procedimento licitatorio
cabivel;

f) Examinar os casos de urgénciasfemergéncia, de segunda a sexta-feira, mediante

exame da documentagio enviada pelo e-mail institucional da DPE, bem como, por meio de
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contato  telefonico 84  3232-8485, e pelo e-mail dgssms@hotmalcom ou,
paulamelo@natal.m.gov. br;

g) Apresentar, aos demais participes, um relatéric no momento das mediacies de
resolugio ou ndo das demandas apresentadas pelos usuanos, com descrnigio do nome do
assistido, tipo de medicamento/material/insumo solicitado, prazo de atendimento da demanda,
caso seja possivel.”

“4.6 Incumbe & Procuradona Geral do Municipio:

a) Participar do planejamento, execucio e fiscalizacio do programa com o objetivo de dar
materiahidade ao direito social da saide (art. 196-200, CF);

b) Acompanhar, através da indicacdo de um procurador municipal, as quartas-feiras, no
horanio das 08:00bs as- 14:00hs, ou fazer-se representar apos plantfes de atendimento do
programa, juntamente com a equipe técnica, no sentido de prestar esclarecimentos juridicos e
integrar a mediagio;

¢) Colaborar com o intercimbio de informagdes pertinentes ap bom funcionamento do
programa e ao estudo do Sistema Unico do Saide (SUS).”

V - A CLAUSULA QUINTA, capui, ¢ os seus pardgrafos primeiro e segundo passam a
VIgOmAr com as seguintes redagdes:

“CLAUSULA QUINTA: Fica estabelecido que as sessdes de mediacio para a resolugdo
administrativa das questdes da sadde, amparadas neste termo de cooperagio téenica, serfio
realizadas na sede da DPE, nas quartas-feiras, das (08:00hs as 14:00hs, na presenca do usudrio,
assistido de um Defensor Pablico estadual e de um representante da SESAP, da SMS, da PGE
eda PGM.

Paragrafo Pnmeiro: alcancando-se éxito na refenda mediagio, sera firmado um termo de

acordo entre os presentes, o gual ndo podera ser utilizado como titulo de confissio ou mesmo
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reconhecimento de direitos, em demanda juodicial; nem constituird titulo executivo
extrajudicial, mesmo que assinado por testemunhas.
Paragrafo Segundo: havera o arquivamento do procedimento, refenido no paragrafo anterior,
apos a SESAP, quando for de sua responsabilidade efou a SMS, izualmente, quando for de
sua atribuigio, informar que o usudriofassistido recebeu o tratamento de satde reclamado.”
CLAUSULA TERCEIRA - RATIFICACAO
As partes ratificam as demais clivsulas e condighes expressas no TERMO DE
COOPERACAD N 001/2012, que ndo foram alteradas por este Instrumento. E, por estarem
assim, justas e acordadas, firmam as partes o presente TERMO ADITIVO em 06 (seis) vias
de igual teor e forma e para os mesmos fins de direito, na presenca das testemunhas abaixo
qualificadas.

Natal/RN, 05 de agosto de 2012

Jeanne Karenina Santiago Bezerra
Defensora Pablica Geral do Estado
Miguel Josino Neto
Procurador Geral do Estado
Izai Gerino Vilela da Silva
Secretario de Estado da Saide Pablica
Maria do Perpétuo Socorro Lima Nogueira
Secretaria Municipal de Saiade
Francisco Wilkie Rebougas Chagas Janior
Procurador Geral do Municipio
Wagner Ramos Kniger

Defensor Pablico Chefe Federal Substituto
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ANEXO C - Portaria Conjunta n. 01, de 26 de fevereiro@lk32

PORTARIA COMNIUNTA N2 01, DE 26 DE FEVEREIRO DE 2013.

Institul a Camara Permanente Distrital de Mediacdo em Sadde (CAMEDIS)

0 SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE e O DEFENSOR GERAL DO DISTRITO
FEDERAL, no uso das atribuicdes que the conferem o artigo 204, incisos X, do Regimento
Interno da Secretarla de Estado de Salide, aprovado pela Portaria n®. 40 de 23 de julho de

2001 e o artigo 56, inciso Xill, da Lei Complementar 80 de 12 de janelro de 1994,
respectivamente. RESOLVEM:

Art. 19 Instituir a Cdmara Permanente Distrital de Mediacdo em Salde — CAMEDIS, responsdvel
por mediagdo relativa as demandas por servigos ou produtos de sadde oferecidos

pelo Sisterna Unico de Salde (SuS) no Distrito Federal.

Art. 28 A CAMEDIS temn como missdo instituclonal buscar solugio s demandas por
servicos e produtos de sadde, com o Intuito de evitar agbes judiciais ou propor solucdes

para aguelas em trdmite.

Art. 32 A CAMEDIS serd composta por 01 (um) representante titular e 01 (um) representante
suplente de cada um dos drglos abaixo especificados:

| = Secretaria de Estado de Sadde — SES/OF, gue a coordena;

Il = Defensaria Publica do Distrito Federal.

§ 1% As Autoridades que subscrevem este ato indicardo, por portaria, em até 10 {dez) dias
contados da data de publicacdo desta, o representante titular e respectivo suplente.

§ 2% A CAMEDIS se reunird conforme cronograma a ser aprovado em reunido especifica de
seus membros para essa finalidade.

§ 3% Cabe & Secretaria de Estado de Salude do Distrito Federal, a gqual estd vinculada a
CAMEDIS, fornecer apolo administrative e meios materials necessarios ao funcionamento
desta.
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§ 4% Por decisdo dos membros desta comissdo poderdo ser convidados a participar das
reunides, representantes de drgdos ou entidades da Administragio Phblica Distrital ou Federal,
do Ministério Pablico e da Defensoria Pdblica da unldo, bem como entes privadas, tals quals
organismos Internacionals, conselhos e fdruns locals, Instituighes de ensino superior, para
acompanhamento dos trabalhos.

Art. 4¢ Compete a CAMEDIS:

I= promover mediacdo em demandas por servigos ou produtos de saldde a serem fornecidos
pelo S5US no Distrito Federal;

li- buscar concillacdo e propor solucdes para demandas judicials em tramite;
lii= tamar conhecimento das demandas judicials e administrativas levadas a ciéncia da
CAMEDIS por gualquer de seus membras integrantes indicados no artigo 3%;

IV propor a drgdos e entidades da Administragdo Publica do Distrito Federal, responsdveis
pela elaboragdo e execugdo de politicas publicas associadas a sadde pablica no DF, medidas
para melhorias e cooperacio,

Pdgina 20 Didrio Oficial do Distrito Federal n® 43, quinta-feira, 28 de fevereiro de 2013

Art. 52 Asg deliberagfes da CAMEDIS tomadas pela unanimidade de seus membros integrantes
indicados no artigo 32 serfo encaminhadas & unidade de sadde responsdvel pelo atendimento
da solugdo mediada.

Pardgrafo dnlco. A CAMEDIS podera fixar prazo para cumprimento de suas declsbes.

Art. B2 Os integrantes da CAMEDIS desempenhardo suas fungdes sem prejuizo daguelas
desempenhadas nos drgdos que representam e sem remuneracdo extracrdindria.

Art. 79 O regulamento da CAMEDIS serd elaborado por seus integrantes no prazo de 60
(sessenta) dias a contar da publicacdo desta Portaria.

Art. 82 A CAMEDIS elaborard trimestralmente relatdrio com o resumo de suas atividades e o
remeterd ao Secretdrio de Estado de Sadde e ao Defensor Geral, bem como ao Conselho de
Salde do Distrito Federal @ ao Colegiado de Gestdo da SES/DF.

Art. 92 Esta Portarka Conjunta entra em vigor na data de sua publicagdo.
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RAFAEL DE AGLIAR BARBOSA JAIRD LOURENCO

Secretario de Estado de Sadde do Distrito Federal Defensor Geral do Distrito Federal

Publicada no DODF de 28.02,2013, pdginas 19/20
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ANEXO D - Resolucao n. 125 de 29 de novembro de 2010.

Texto compilado a partir da redagao dada pela
Emenda n® 01/2013 e pela Emenda n® 02/2016.

RESOLUGAO N° 125, DE 29 DE NOVEMBRO DE 2010.

Dispde sobre a Politica Judiciaria Nacional de
tratamento adequado dos conflitos de interesses
no ambito do Poder Judiciario e da ouftras
providéncias.

O PRESIDENTE DO CONSELHO NACIONAL DE JUSTIGA, no uso de
suas atribuigdes constitucionais e regimentais,

CONSIDERANDO que compete ao Conselho Nacional de Justiga o
controle da atuagdo administrativa e financeira do Poder Judiciario, bem como zelar pela
observancia do art. 37 da Constituigdo da Republica;

CONSIDERANDO gque a eficiéncia operacional, o acesso ao sistema de
Justiga e a responsabilidade social s8o0 objetivos estratégicos do Poder Judiciario, nos
termos da Resolugdo/CNJ n° 70, de 18 de margo de 2009;

CONSIDERANDO que o direito de acesso a Justica, previsto no art. 5°,
XXV, da Constituigdo Federal além da vertente formal perante os drgdos judicidrios,
implica acesso a ordem juridica justa;

CONSIDERANDO que, por isso, cabe ao Judicidrio estabelecer politica
publica de tratamento adequado dos problemas juridicos e dos conflitos de interesses,
que ocorrem em larga e crescente escala na sociedade, de forma a organizar, em ambito
nacional, ndo somente 0s servigos prestados nos processos judiciais, como também os
que possam s&-lo mediante outros mecanismos de solugdo de conflitos, em especial dos
consensuais, como a mediagao e a conciliagdo,

CONSIDERANDO a necessidade de se consolidar uma politica pdblica
permanente de incentivo e aperfeicoamento dos mecanismos consensuais de solugdo
de litigios;

CONSIDERANDO gue a conciliagdo e a mediagic s3o instrumentos
efetivos de pacificacdo social, solucdo e prevengio de litigios, e que a sua apropriada
disciplina em programas ja implementados no pais tem reduzido a excessiva
judicializagdo dos conflitos de interesses, a quantidade de recursos e de execugio de
sentencas;

CONSIDERANDO ser imprescindivel estimular, apoiar e difundir a
sistematizacao e o aprimoramento das praticas ja adotadas pelos tribunais;

CONSIDERANDO a relevancia e a necessidade de organizar e uniformizar
05 servicos de conciliagdo, mediagdo e oulros métodos consensuais de solucao de
conflitos, para lhes evitar disparidades de orientacdo e praticas, bem como para
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assegurar a boa execucdo da politica pablica, respeitadas as especificidades de cada
segmento da Justiga;

CONSIDERANDO que a organizacdo dos servicos de conciliagso,
mediagao e outros métodos consensuais de solucdo de conflitos deve servir de principio
& base para a criagdo de Juizos de resolucdo allernativa de conflitos, verdadeiros drgdos
Judiciais especializados na matéria;

CONSIDERANDO o deliberado pelo Plenario do Conselho Nacional de
Justica na sua 117" Sessao Ordinaria, realizada em de 23 de 2010, nos autos do
procedimento do Ato 0006059-82.2010.2.00.0000;

RESOLVE:

Capitulo |
Da Politica Publica de tratamento adequado dos conflitos de interesses

Art. 17 Fica instituida a Politica Judiciaria Nacional de tratamento dos
conflitos de interesses, tendente a assegurar a todos o direito a solucdo dos confiitos por
meios adequados a sua natureza e peculiaridade. (Redacao dada pela Emenda n® 1, de
31.0113)

Paragrafo unico. Aos drgdos judiciarios incumbe, nos termos do art. 334 do
Nove Cadigo de Processo Civil combinado com o art. 27 da Lei de Mediacao, antes da
solugdo adjudicada mediante sentenga, oferecer outros mecanismos de solugbes de
confrovérsias, em especial os chamados melos consensuails, como a mediacio e a
conciliacido, bem assim prestar atendimento e orientagao ao cidaddo. (Redacao dada
pela Emenda n® 2. de 08.03.16)

Art. 2° Na implementaco da Politica Judicidria Nacional, com vista a boa
gualidade dos servigos e & disseminacdo da cullura de pacificacdo soclal, serdo
observados: (Redagio dada pela Emenda n® 1. de 31.01.13)

| = centralizagao das estruturas judicianas;

Il = adequada formagdo e treinamento de servidores, conciliadores e
mediadores;

Il = acompanhamento estatistico especifico.

Art. 3" O CNJ auxiliard os tribunais na organizagio dos senigos
mencionados no arl. 19, podendo ser firmadas parcerias com entidades pablicas e
privadas, em especial quanto & capacitagio de mediadores e conciliadores, seu
credenciamento, nos termos do art. 167, § 3°, do Novo Cadigo de Processo Civil, e a
realizacdo de mediacies e conciliagtes. na forma do art. 334, dessa lei. (Redacao dada
pela Emenda n® 2, de 08.03.16)

Capitulo Il
Das Atribuicdes do Conselho Nacional de Justica
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Art. 4° Compete ao Conselho Nacional de Justi¢a organizar programa com
o objetivo de promover agdes de incentive 4 autocomposigo de litigios e & pacificagdo
social por meio da conciliagdo e da mediagao.

Art. 5% O programa serd implementado com a participagio de rede
constituida por todos os drgdos do Poder Judiciario & por entidades pldblicas e privadas
parceiras, inclusive universidades e instituigdes de ensino.

Art. 6° Para desenvolvimento dessa rede, caberd ao CNJ: (Eedacdo dada
pela Emenda n® 1. de 31.01.13)

| - estabelecer diretrizes para implementagio da politica poblica de
tratamento adequado de conflitos a serem observadas pelos Tribunais;

Il = desenvolver parametro curricular e ages voltadas & capacitagdo em
métodos consensuais de solugdo de conflitos para servidores, mediadores, conciliadores
e demais facilitadores da solug8o consensual de controvérsias, nos termos do art. 167,
§ 1°, do Novo Cadigo de Processo Civil (Redacac dada pela Emenda n® 2, de 08.03.18)

Il = providenciar que as atividades relacionadas a conciliagio, mediagdo e
outros metodos consensuais de solucdo de conflitos sejam consideradas nas promogoes
& remocoes de magistrados pelo critério do merecimento;

IV = regulamentar, em codigo de ética, a atuacio dos conciliadores,
mediadores e demais facilitadores da solugdo consensual de controvérsias;

V = buscar a cooperagdo dos orgdos pablicos compelentes e das
institulgdes pablicas e privadas da area de ensino, para a criagdo de disciplinas que
propiciem o surgimento da cultura da solugdo pacifica dos conflitos, bem como gue, nas
Escolas de Magistratura, haja médulo voltado aos métodos consensuals de solugao de
conflitos, no curso de iniciagdo funcional e no curso de aperfeigoamento;

VI - estabelecer interlocug8o com a Ordem dos Advogados do Brasil,
Defensorias Plblicas, Procuradorias e Ministério Publico, estimulando sua participacio
nos Centros Judiciarios de Solugdo de Conflitos & Cidadania e valorizando a atuagio na
prevencio dos litiglos;

VIl = realizar gestdo junto as empresas, publicas e privadas, bem como
junto &s agéncias reguladoras de servicos plblicos, a fim de implementar praticas
autocompaositivas e desenvolver acompanhamento estatistico, com a instituicao de
banco de dados para visualizacao de resultados, conferindo selo de qualidade;

Wil = atuar junto 8oz entes pablicos de modo a estimular a conclliago, em
especial nas demandas que envolvam matérias sedimentadas pela jurisprudéncia,
(Redacao dada pela Emenda n® 2, de 08.03.16)

X — criar Cadastro Nacional de Mediadores Judiciais e Conciliadores
visando interligar os cadastros dos Tribunais de Justica e dos Tribunais Regionais
Federais, nos termos do art. 167 do Movo Cddigo de Processo Civil combinade com o
art. 12, § 1°, da Lel de Mediagdo; (Incluido pela Emenda n® 2. de 08.03.16)

X - criar Sistema de Mediagao e Conciliacdo Digital ou a disténcia para
alua¢do pré-processual de conflitos e, havendo adesdo formal de cada Tribunal de
Justica ou Tribunal Regional Federal, para atuagio em demandas em curso, nos termos
do art. 334, § 7°, do Novo Codigo de Processo Civil & do art. 46 da Lei de Mediagao,
(Incluido pela Emenda n® 2, de 08.03.16)
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Xl = criar parametros de remuneracao de mediadores, nos termos do art.
169 do Novo Codigo de Processo Civil; (Incluldo pela Emenda n® 2. de 08.03.16)

Xl = maonitorar, inclusive por meio do Departamento de Pesquisas
Judiciarias, a instalagao dos Centros Judiciarios de Solugdo de Conflitos e Cidadania, o
seu adequado funcionamento, a avallagdo da capacitaco e treinamento dos
mediadores/conciliadores, orientando e dando apoio as localidades gue estiverem
enfrentando dificuldades na efetivagio da politica judiciaria nacional instituida por esta
Resolugdo. (Incluido pela Emenda n® 2, de 08.03.16)

Capitulo Il
Das Atribuigbes dos Tribunais

Segao |
Dos Nicleos Permanentes de Métodos Consensuais de Solugao de
Conflitos

Art. 7 Os tribunais dever3o criar, no prazo de 30 dias, Nicleos
Permanentes de Métodos Consensuais de Selugo de Conflitos (Nucleos), coordenados
por magistrados e compostos por magistrados da ativa ou aposentados e servidores,
preferencialmente atuantes na area, com as seguintes atribuigbes, entre outras:
(Redacfo dada pela Emenda n® 2, de 08.03.18)

| = desenvolver a Politica Judiciaria de tratamento adequado dos conflitos
de interesses, estabelecida nesta Resolugdo,

Il = planejar, implementar, manter e aperfeicoar as acdes voltadas ao
cumprimento da politica e suas metas;

Il = atuar na interlocugdo com outros Tribunais & com os orgdos integrantes
da rede mencionada nos arts. 5% e 6°;

IV = instalar Centros Judiciarios de Solugao de Conflitos e Cidadania que
concentrardo a realizagio das sessdes de conciliagio e mediacgo que estejam a cargo
de conclliadores e mediadores, dos drgaos por eles abrangidos;

V - incentivar ou promover capacitagBo, treinamento e atualizagio
permanente de magistrados, servidores, conciliadores e mediadores nos meétodos
consensuals de solucio de conflitos;

VI = propor ao Tribunal a realizagio de convénios e parcerias com enfes
piblicos e privados para atender aos fins desta Resolugio;

VIl = criar & manter cadastro de mediadores e concilladores, de forma a
regulamentar o processo de inscrigdo e de desligamento; (Incluido pela Emenda n® 2, de

08.03.16)

VIl = regulamentar, se for o caso, a remuneracio de conciliadores e
mediadores, nos termos do art. 169 do Novo Cadigo de Processo Civil combinado com
o art. 13 da Lei de Mediagio. {Incluldo pela Emenda n® 2, de 08.03.18)

§ 1° A criagdo dos Nocleos e sua composigao deverdo ser informadas ao
Conselho Nacional de Justica.
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§ 2° Os Nucleos podergo estimular programas de mediagio comunitaria,
desde gue esses centros comunitarios ndo se confundam com os Centros de conciliagao
& mediacdo judicial, previstos no Capitule 11, Se¢ao 1.

§ 3° Na hipdtese de conciliadores, mediadores e Camaras Privadas de
Conciliagio e Mediagao credenciadas perante o Poder Judicidrio, os tribunals deverdo
criar @ manter cadastro ou aderir ao Cadastro Nacional de Mediadores Judiciais e
Conclitadores. de forma a regulamentar o processo de inscricdo e de desligamento
desses faciitadores. (Redacio dada pela Emenda n® 2. de 08.03.16)

§ 4° Os tribunais poderdo, nos termos do art. 167, § 6°, do Novo Codigo de
Processa Civil, excepcionalmente e desde que inexistente guadro suficiente de
conciliadores e mediadores judiciais atuando como auxiliares da justica, optar por formar
guadro de conciliadores & mediadores admitidos mediante concurso pdblico de provas e
titulos. (Redacdo dada pela Emenda n® 2, de 08.03.18)

§ 5" Nos termos do art. 169, § 1°, do Nove Cdadigo de Processe Civil, a
Mediacio e a Conciliagdo poderdo ser realizadas come trabalho veluntario. (Incluido pela
Emenda n® 2, de 08.03.16)

§ 8° Aos mediadores e conciliadores, inclusive membros das Camaras
Privadas de Conciliagao, aplicam-se as regras de impedimento e suspei¢do, nos termos
do disposto no art. 134, IV, do Cddigo de Processo Civil de 1973; no art. 148, I, do
Cddigo de Processo Civil de 2015 e na Resolugdo CNJ 200/2015. (Incluido pela Emenda
n® 2. de 08.03.16)

§ 7° Nos termos do art. 172 do Cadigo de Processo Civil de 2015, o
conciliador & o mediador ficam impedidos, pelo prazo de 1 (um) ano, contado do térming
da dltima audi¥ncia em que atuaram, de assessorar, representar ou patrocinar qualquer
das partes. (Incluido pela Emenda n® 2, de 08.03.16)

Secdo ll
Dos Centros Judiciarios de Solucao de Conflitos e Cidadania

Art. 8% Os tribunals deverdo criar os Centros Judiciarios de Solug@o de
Conflitos e Cidadania (Centros ou Cejuscs), unidades do Poder Judiciario,
preferencialmente, responsaveis pela realizacio ou gestdo das sessdes e audiéncias de
conciliagio & mediac8o gue estejam a cargo de conciliadores e mediadores, bem como
pelo atendimento e orientagdo ao cidaddo. (RedacSo dada pela Emenda n® 2, de
08.03.18)

§ 17 As sessdes de conciliagao e mediagdo pré-processuals deverdo ser
realizadas nos Centros, podendo, as sesstes de conciliagio e mediaclo judicials,
excepcionalmente, serem realizadas nos proprios Jufzos, Juizados ou Varas
designadas, desde gue o sejam por conciliadores e mediadores cadastrados pelo
tribunal {inciso VIl do art. 7°) & supervisionados pelo Juiz Coordenador do Centro (art.
8°). (Redacéo dada pela Emenda n® 2, de 08.03.16)

§ 2° Nos tribunais de Justiga, os Centros devero ser instalados nos locais
onde existam 2 (dois) Juizos, Juizados ou Varas com compeléncla para realizar
audiéncia, nos termos do art. 334 do Novo Cddigo de Processo Civil. (Bedacdo dada
pela Emenda n® 2, de 08.03.16)
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§ 3° Os tribunais poderdo, enguanto nao instalados os Centros nas
Comarcas, Regifes, SubsecSes Judicidrias e nos Juizos do interior dos estados,
implantar o procedimente de Conciliagde e Mediacdo itinerante, utilizando-se de
Conciliadores & Mediadores cadastrados. (Redagdo dada pela Emenda n® 2, de
08.03_16)

§ 4° Nos Tribunais Regionais Federais e Tribunais de Justica, & facultativa
a implantag@o de Centros onde exista um Juizo, Juizado, Vara ou Subsegao desde que
atendidos por centro regional ou itinerante, nos termos do paragrafo anterior. (Eedacio
dada pela Emenda n® 2, de 08.03.16)

§ 5" Nas Comarcas das Capitais dos Estados berm como nas Comarcas do
interior, Subsegdes e Regides Judicidrias, o prazo para a instalagio dos Centros sera
concomitante 4 entrada em vigor do Novo Cadigo de Processe Clvil. (Redacao dada pela
Emenda n° 2, de 08.03.16)

§ 6" Os tribunais poderdo, excepclonalmente, estender os servicos do
Centro a unidades ou drgdos situados em outros predios, desde que proximos dagueles
referidos no § 2° podendo, ainda, instalar Centros Regionais, enquanto ndo instalados
Centros nos termos referidos no § 2°, observada a organizag8o judiciaria local. (Redacao
dada pela Emenda n® 2. de 08.03.16)

§ 7° O coordenador do Centra Judicidrio de Seclugdo de Conflitos e
Cidadania podera solicitar feitos de outras unidades judiciais com o intuito de organizar
pautas concentradas ou mutirdes, podendo, para tanto, fixar prazo.

§ 8° Para efeito de estatistica de produtividade, as sentencas
homologatdrias prolatadas em processos encaminhados de oficio ou por solicitago ao
Centro Judiciario de Conflitos e Cidadania reverterdo ao juizo de origem, e as sentengas
decorrentes da aluacBo pré-processual ao coordenador do Centro. (Redac3o dada pela
Emenda n® 2. de 08.03.16)

§ 0° Para efeito de estatistica referida no art. 167, § 4°, do Novo Cadigo de
Processo Civil, os tribunais disponibilizarao as partes a opgdo de avaliar Camaras,
conciliadores & mediadores, segundo parametros estabelecidos pelo Comité Gestor da
Conciliagdo. {Incluide pela Ernenda n” 2, de 08.03.18)

§ 10° O Cadastro Macional de Mediadores Judiciais e Conciliadores contera
informagbes referentes a avaliagio prevista no pardgrafo anterior para facilitar a escolha
de mediadores, nos termos do art. 168, caput, do MNovo Codigo de Processo Civil
combinado com o art. 25 da Lei de Mediaco. (Incluido pela Emenda n® 2. de 08.03.16)

Art. 9° Os Centros contarao com 1 (um) juiz coordenador e, & necessario,
com 1 (um) adjunto, aos quals caberZo a sua administracio e a homologacio de
acordos, bem como a supenisdo do servigo de conciliadores e mediadores. Salvo
disposicao diversa em regramento local, os magistrados da Justica Estadual e da Justica
Federal sero designados pelo Presidente de cada tribunal dentre aqueles que
realizaram ftreinamento segundo o modelo estabelecido pelo CNJ, conforme Anexo |
desta Resolucso. (Redacio dada pela Emenda n® 2. de 08.03.16)

§ 1° Caso o Centro atenda a grande ndmero de Juizos, Juizados, Varas ou
Reglao, o respectivo juiz coordenador podera ficar designado exclusivamente para sua
administragso. (Redagao dada pela Emenda n® 2, de 08.03.18)

§ 2° Os Tribunais de Justica e os Tribunais Reglonais Federais deverao
assegurar gue nos Centros atue ao menos 1 (um) servidor com dedicagdo exclusiva,
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capacitado em meétodos consensuals de sclugdo de conflitos, para a triagem e
encaminhamento adequado de casos. (Redacdo dada pela Emenda n® 2, de 08.03.18)

§ 3° O treinamento dos servidores referidos no paragrafo anterior devera
observar as diretrizes estabelecidas pelo CNJ conforme Anexo | desta Resolugao.

Art. 10. Cada unidade dos Centros Judiciarios de Solugio de Conflitos e
Cidadania devera obrigatoriamente abranger setor de solugdo de conflitos pré-
processual, de solugdo de conflitos processual e de cidadania. (Redacio dada pela

Emenda n® 2. de 08.03.16)

Art. 11. Mos Centros poderSo astuar membros do Ministério Pdblico,
defensores publicos, procuradores efou advogados.

Secado LI
Dos Conciliadores & Mediadores

Art. 12. Nos Centros, bem como todos os demais drodos judiciarios nos
quais se reglizem sessfes de conciliagio e mediacio, somente serfo admitidos
mediadores e conciliadores capacitados na forma deste ato (Anexo [), cabendo aos
Tribunais, antes de sua instalagao, realizar o curso de capacitago, podendo fazé-lo por
meio de parcerias. (Redacao dada pela Emenda n® 1. de 31.01.13)

§ 1° Os tribunais que j& realizaram a capacitagio referida no caput poderao
dispensar os atuais mediadores e conciliadores da exigéncia do certificado de concluso
do curso de capacitag3o, mas deverdo disponibilizar cursos de treinamento &
aperfeicoamento, na forma do Anexo |, como condi¢3o prévia de atuacio nos Centros.
{Redacao dada pela Emenda n® 2, de 08.03.16)

§ 2 Todos os conciliadores, mediadores e outros especialistas em metodos
consensuals de solugio de conflitos dever3o submeter-se a aperfeigoamento
permanente e a avaliagio do usuario. (Redacdo dada pela Emenda n® 2, de 08.03.16)

§ 3° Ds cursos de capacitacio, Itreinamento e aperfeicoamento de
mediadores e conclliadores devero observar as direlrizes curriculares estabelecidas
pelc CNJ (Anexo |) & deverdoc ser composlos necessariamente de  estagio
supervisionado. Somente deverdo ser certificados mediadores e conciliadores que
tiverem concluldo o respectivo estagio supenvisionado. (Redacio dada pels Emenda n®
2, de 08.03.16)

§ 4° Os mediadores, conciliadores e demais facilitadores de didglogo entre
as partes ficarao sujeftos ao codigo de ética estabelecido nesta Resolucio (Anexo [Il).
(Redacio dada pela Emenda n® 2, de 08.03.18)

§ 5° Ressalvada a hipdtese do art. 167, § 67, do Nove Cadigo de Processo
Civil, o conciliador & o mediador receberdo, pelo seu trabalho, remuneragdo prevista em
tabela fixada pelo tribunal, conforme parametros estabelecidos pela Comissdo
Permanente de Acesso a Justica e Cidadania ad referendum do plenario. (Incluide pela
Emenda n® 2. de 08.03.16)

Secao llI-A
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Dos Foruns de Coordenadores de Nicleos
(Incluido pela Emenda n® 2, de 08.03.16)

Art. 12-A. Os Presidentes de Tribunais de Justica e de Tribunais Regionais
Federais deverSo indicar um magistrado para coordenar o respective Nicleo e
representar o tribunal no respectivo Forum de Coordenadores de Nicleos. (Incluldo pela
Emenda n® 2. de 08.03.18)

§ 17 Os Foruns de Coordenadores de Nicleos deverdo se reunir de acordo
com o segmento da justica. (Incluido pela Emenda n® 2, de 08.03.16)

§ 2° Os enunciados dos Foruns da Justiga Estadual e da Justica Federal
terdo aplicabilidade restrita ao respectivo segmento da justica &, uma vez aprovados pela
Comissao Permanente de Acesso a Justica e Cidadania ad referendum do Plenario,
integrardo, para fins de vinculatividade, esta Resolugdo. (Incluido pela Emenda n® 2, de
08.03.18)

§ 3® O Fdrum da Justica Federal sera organizado pelo Conselho da Justica
Federal, podendo contemplar em seus objetivos cutras matérias. (Incluido pela Emenda
n® 2. de 0B.03.16)

Art. 12-B. Os Fdruns de Coordenadores de Nicleos poderdo estabelecer
diretrizes especificas aos seus segmentos, entre outras: (Incluido pels Emenda n® 2, de
08.03.18)

| = o ambito de atuagdo de conciliadores face ao Movo Cddigo de Processo
Civil; (Incluido pela Emenda n® 2. de 08.03.16)

Il = a estrutura necessaria dos Centros Judicidrios de Solugao de Conflitos
e Cidadania para cada segmento da justica; (Incluide pela Emenda n® 2. de 08.03.16)

lll = o estabelecimento de conteddos programéticos para cursos de
conciliacao = mediacdo proprios para a aluagdo em dareas especificas, como
previdencidria, desapropriag3o, sistema financeiro de habitagdo entre  outras,
respeitadas as diretrizes curriculares estabelecidas no Anexo | (Incluido pela Emends

n® 2, de 08.03.16)

Secao lll-B
Das Camaras Privadas de Conciliagdo e Mediagao
{Incluido pela Emenda n® 2, de 08.03.16)

Art. 12-C. As Camaras Privadas de Conciliaggo e Mediagdo ou drgaos
semelhantes, bem como seus mediadores e conciliadores, para que possam realizar
sessfes de mediacio ou conciliagdo incidentes a processo judicial, devem ser
cadastradas no tribunal respectivo (an. 167 do Novo Codigo de Processo Civil) ou no
Cadastro Nacional de Mediadores Judicials e Conciliadores, ficando sujeitas aos termos
desta Resolugio. (Incluido pela Emenda n® 2, de 08.03.16)

Paragrafo dnica. O cadastramento & facultativo para realizagdo de sessdes
de mediacio ou conciliagdo pré-processuais. (Incluido peia Emenda n® 2, de 08.03.16)

Art. 12-D. Os tribunais determinardo o percentual de audigncias n3o
remuneradas que deverdo ser suportadas pelas Camaras Privadas de Conciliagio e
Mediagio, com o fim de atender aos processos em que foi deferida a gratuidade da
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justica, como contrapartida de seu credenciamento (arL.169, § 2°, do Novo Cdadigo de
Processo Civil), respeitados os parametros definidos pela Comissdo Permanente de
Acesso a Justica e Cldadania ad referendunm do plenanio. (Incluido pela Emenda n” 2, de
08.03.16)

Art. 12-E. As Camaras Privadas de Mediacdo e Conciliagio e os demais
orgaos cadastrados ficam sujeitos a avaliagao prevista no art. 8°, § 9°, desta Resolugso.
{Incluido pela Emenda n® 2, de 08.03.18)

Paragrafo Unico. A avaliagio devera refletir a média aritmética de todos os
mediadores e conciliadores avaliados, inclusive daqueles gue atuaram voluntariamente,
nos termos do art. 169, § 2°, do Novo Cddigo de Processo Civil. (Incluido pela Emenda

n® 2. de 08.03.16)

Art. 12-F. Fica vedado o uso de brasdo e demais signos da Republica
Federativa do Brasil pelos drgaos referidos nesta SecZo, bem como a denominacio de
“tribunal” ou expressdc semelhante para a entidade e a de “Juiz” ou equivalente para
seus membros. (Incluido pela Emenda n® 2, de 08.03.16)

Secdo IV
Dos Dados Estatisticos

Art. 13. Os tribunais deverdo criar @ manter banco de dados sobre as
atividades de cada Centro, nos termos de Resolugdo propria do CNJ. (Bedacao dada
pela Emenda n® 2. de 08.03.16)

Art. 14. Cabera ao CNJ compilar informagoes sobre os servigos plblicos
de solugdo consensual das controvérsias existentes no pals e sobre o desempenho de
cada um deles, por meio do Departamento de Pesquisas Judiciarias (DPJ), mantendo
permanentemente atualizado o banco de dados. (Redacio dada pela Emenda n® 2, de
08.03.18)

Capitulo IV
Do Portal da Conciliagao

Art. 15. Fica criado o Portal da Concillacio, a ser disponibilizado no sitio do
CNJ na rede mundial de computadores, com as seguintes funcionalidades, entre outras:
{Redacao dada pela Emenda n® 1. de 31.01.13)

| = publicagdo das diretrizes da capacitaco de conciliadores e mediadores
e de seu codigo de ética;

Il = relatario gerenclal do programa, por fribunal, detalhado por unidade
Judicial & por Centro, com base nas informagdes referidas no art. 13. (Eedacio dads pela
Emenda n® 2, de 08.03.16)

Il = compartilhamento de boas praticas, projetos, agdes, artigos, pesquisas
& outros estudos;
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IV = fdrum permanente de discussao, facultada a participagio da sociedade
civil;

V = divulgagao de noticias relacionadas ao tema;

V1 = relatdrios de atividades da "Semana da Conciliagaa”.

Paragrafo unico. A implementacdo do Portal sera gradativa, observadas as
possibilidades técnicas, sob a responsabilidade do CNJ.

Disposigoes Finais

Art. 16. O disposto na presente Resolugdo ndo prejudica a continuidade de
programas similares ja em funcionamento, cabendo aos Tribunals, se necessario,
adapta-los aos termos deste ato. (Redacio dada pela Emenda n® 1. de 31.01.13)

FParagrafo Onico. Em relacao aos Nicleos e Centros, os Tribunais poderdo
utilizar siglas & denominacbes distinlas das referidas nesta Resolugdo, desde gue
mantidas as suas atribulgdes previstas no Capiltulo 111

Art. 17. Compete & Presidéncia do Conselho MNacional de Justica, com o
apoio da Comissdo de Acesso ao Sistema de Juslica e Responsabilidade Social,
coordenar as atividades da Politica Judicidria Nacional de tratamento adequado dos
conflitos de interesses, cabendo-lhe instituir, regulamentar e presidir o Comité Gestor da
Conciliagio, que sera responsavel pela implementagio e acompanhamento das medidas
previstas neste ato.

Art. 18. Os Anexos integram esta Resolucao e possuem carater vineulante.
(Redacdo dada pela Emenda o® 1. de 31.01.13)

Arl. 18-A. O Sistema de Mediacao Digital ou a distancia & o Cadastro
Macional de Mediadores Judiciais e Conciliadores deverdo estar disponivels ao piblico
no inicio de vigéncia da Lei de Mediagao. (Incluido pela Emenda n® 2, de 08.03.16)

Arl. 18-B. O CNJ editars resolugdo especifica dispondo sobre a Politica
Judiciaria de tratamento adequado dos conflitos de interesses da Justica do Trabalho.
(Incluido pela Emenda n® 2 de 08.03.18)

Art. 18-C. Os tribunais encaminhardo ao CNJ, no prazo de 30 dias, plano
de implantag3o desta Resoluggo, inclusive gquanto a implantacdo de centros. (Incluido
pela Emenda n® 2, de 08.03.18)

Arl. 19. Esta Resolugio entra em vigor na data de sua publicagao,
ressalvados os dispositivos regulamentados pelo Nove Cadigo de Processo Civil, que
seguem sua vigéncia. (Redagao dada pela Emenda n® 2. de 08.03.16)

Este texto ndo substitul a publicagio oficial.
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ANEXO |

DIRETRIZES CURRICULARES
(Redacao dada pela Emenda n® 2, de 08.03.16)

(Aprovadas pelo Grupo de Trabalho estabelecido nos termos do art. 167, §
1% do Novo Codigo de Processo Civil por intermédio da Portaria CNJ 64/2015)

O curso de capacitagao basica dos terceiros facilitadores (concilladores e
mediadores) tem por objetive transmitir informacdes tedricas gerais sobre a conciliacio
& a mediagio, bem como vivéncia pratica para aquisi¢do do minime de conhecimento
que torne o corpo discente apto ao exercicio da conciliagio e da mediacio judicial. Esse
curso, dividido em 2 (duas) etapas (ledrica e pratica), tem como parte essencial os
exercicios simulados e o estagio supervisionado de 80 (sessenta) & 100 (cem) horas.

| - Desenvolvimento do curso

O curso & dividido em duas etapas: 1) Madulo Tedrico e 2) Madulo Pratico
(Estagio Supervisionado).

1. Médulo Tedrico

No mddulo tedrico, ser8o desenvolvidos determinados temas (a seguir
elencados) pelos professores e indicada a leitura obrigatdria de obras de natureza
introdutdria (livros-texto) ligados as principais linhas téenlco-metodoldgicas para a
conciliagio e mediagdo, com a realizacao de simulagbes pelos alunos.

1.1 Conteddo Programatico
No modulo tedrico deverdo ser desenvolvidos os seguintes lemas:

a) Panorama histdrico dos melodos consensuais de solugdo de
conflitos. Legislagdo brasileira. Projetos de lel. Lei dos Juizados
Especiais. Resolugo CNJ 125/2010. Novo Cadigo de Processo
Civil, Lel de Mediacao.

b) A Politica Judiciaria Nacional de tratamento adequado de conflitos
Objetivos: acesso a justica, mudanga de mentalidade, qualidade do
servico de conciliadores e mediadores. Estruturagio - CNJ, Nicleo
Permanente de Meétodos Consensuais de Solugdo de Conflitos e
Cejusc. A audigncia de conciliagdo e mediacio do novo Cddigo de
Processo Civil. Capacitacdo e remunerag@o de conciliadores e
mediadores.

c) Cultura da Paz e Métodos de Solugao de Conflitos
Panorama nacional e internacional. Autocomposicdo e
Heterocomposicao. Prisma (ou espectro) de processos de resolugio
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d)

€

f)

a)

h)

de disputas: negociagdo, conciliagdo, mediagao, arbitragem,
processo judicial, processos hibridos.

Teoria da Comunicagdo/Teoria dos Jogos

Axiomas da comunicacBo. Comunicagio verbal e ndo verbal. Escuta
ativa. Comunicagao nas pautas de interagao e no estudo do inter-
relacionamento humano: aspectos socioldgicos e aspeclos
psicologicos. Premissas conceituals da autocomposicao.

Moderna Teoria do Conflito
Conceito e estrutura. Aspectos objetivos e subjetivos.

Negociacao

Conceito: Integragdo e distribuicGo do valor das negoclaches.
Técnicas basicas de negoclacdo (a barganha de posicies; a
separacio de pessoas de problemas; concentragcdo em interasses,
desenvolvimento de opgdes de ganho muituo, critérios objetivos;
melhor alternativa para acordos negociados).

Técnicas intermediarias de negociag3o (estratégias de
estabelecimento de rapport, transformagdo de adversarios em
parceiros; comunicacao efetiva).

Conciliagao

Conceito e filosofia. Conclliag8o judicial & extrajudicial. Técnicas
(recontextualizacio, identificagso das propostas implicitas, afago,
escuta ativa, espelhamento, producdo de opgdo, acondicionamento
das questes e interesses das partes, teste de realidade)
Finalizacdo da conciliagdo. Formalizagdo do acordo. Dados
essenciais do termo de conciliagdo (qualificacao das partes, nimerns
de identificacio, natureza do conflito..). Redagio do acordo:
requisitos minimos e exequibilidade. Encaminhamentos e
estatistica.

Etapas (planejamento da sess3o. apresentacio ou abertura,
esclarecimentos ou investigag8o das propostas das partes, criagdo
de opgdes, escolha da opgao, lavratura do acordo).

Mediacao

Definicdo e conceitualizag@o. Conceito e filosofia. Mediagdo judicial
e exirajudicial, prévia & Incidental, Elapas - Pré-mediagio e
Mediagao propriamente dita (acolhida, declaragdo inicial das partes,
planejamento, esclarecimentos dos interesses ocultos e negociatio
do acordo). Técnicas ou ferramentas (co-mediagdo,
recontextualizacdo, identificaco das propostas implicitas, formas de
perguntas, escuta ativa, produgdo de opgdo, acondicionamento das
guestdes e interesses das partes, teste de realidade ou reflexdo).

Areas de utilizagao da conciliacao/mediacao

Empresarial, familiar, civil (consumeirista, trabalhista, previdenciaria,
etc.), penal & justica restaurativa; o envolvimento com outras areas
do conhecimento.
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i Interdisciplinaridade da mediagao
Conceitos das diferentes areas do conhecimento que sustentam a
pratica: sociologia, psicologia, antropologia e direito.

k) O papel do conciliadorimediador e sua relacdo com o5 envolvidos
({ou agentes) na conciliag8o e na mediagso
Os operadores do direito (o magistrado, o promotor, o advogado, o
defensor plblico, ete) & a conciliagda/mediacio. Técnicas para
estimular advogados & atuarem de forma eficiente na
conciliagdo/mediacdo. Contornando as dificuldades: situagdes de
desequilibrio, descontrole emocional, embriaguez, desrespeito.

1y Etica de concilladores e mediadores
O terceiro facilitador: fungbes, postura, atribuigbes, limites de
atuacio. Cddigo de Etica = Resoluggo CNJ 125/2010 (anexo).

1.2 Material didatico do Modulo Tedrico

O material utilizado sera composto por apostilas, obras de natureza
introdutdria (manuais, livros-textos, etc) e obras ligadas as abordagens de
media¢do adotadas.

1.3  Carga Horaria do Modulo Tedrico

A carga horaria deve ser de, no minimo, 40 (guarenta) horas/aula e,
necessariamente, complementada pelo Médulo Pratico (estagio
supervisionado) de 80 (sessenta) a 100 (cem) horas.

1.4  Frequéncia e Certificagao

A frequéncia minima exigida para a aprovacgdo no Mddulo Tedrico & de
100% (cem por cento) e, para & avaliagdo do aproveitamento, o aluno
entregara relatdrio ao final do madulo.

Assim, cumpridos os 2 (dois) requisitos - frequéncia minima e apresentagio
de relatdrio - serd emitida declaracio de conclusdo do Madulo Tedrico, que
habilitara o aluno 2 iniciar o Mddulo Pratico (estagio supervisionado).

2. Médulo Pratico - Estagio Supervisionado

MNesse mddulo, o aluno aplicara o aprendizado tedrico em casos reais,
acompanhado por 1 (um) membro da equipe docente (supervisor), desempenhando,
necessariamente, 3 (trés) fungbes: a) observador, b) co-conciiador ou co-mediador, & )
conciliador ou mediador,

An final de cada sessao, apresentara relatdrio do trabalho realizado, nele
langando suas impresstes e comentarios relativos a utilizagio das técnicas aprendidas
e aplicadas, de modo que esse relatdrio ndo deve limitar-se a descrever o caso atendido,
como em um estagio de Faculdade de Direito, mas haverd de observar as técnicas
utilizadas e a facilidade ou dificuldade de lidar com o caso real. Permite-se, a critério do
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Mupemec, estagio autossupervisionado quando ndo houver equipe docente suficients
para acompanhar lodas as etapas do Mddulo Pratico.

Essa etapa & imprescindivel para a obtencio do certificado de conclusdo do curso, que
habilita o mediador ou conclliador a atuar perante o Poder Judiciario.

2.1 Carga Horaria

O minimo exigido para esse moddulo & de 60 (sessenta) horas de
atendimento de casos reals, podendo a periodicidade ser definida pelos
coordenadores dos cursos.

2.2 Certificagdo

Apds a entrega dos relatdrios referentes a todas as sessdes das guals o
aluno participou &, cumpride o nimero minimo de horas estabelecido no
itern 2.1 acima, serad emitido certificado de conclusdo do curso basico de
capacitagdo, que & o necessario para o cadastramento como mediador
junto ao tribunal no gual pretende atuar.

2.3 Flexibilidade dos treinamentos

Os treinamentos de quaisquer praticas consensuais serdo conduzidos de
modo a respeitar as linhas distintas de atuacao em mediagao e conciliagio
(e.g. transformativa, narrativa, facilitadora, entre outras). Dessa forma, o
conteddo programatico apresentado acima podera ser livremente
flexibilizado para atender as especificidades da mediac8o adotada pelo
instrutor, inclusive quanto & ordem dos temas. Quaisquer materiais
pedagdgicos disponibilizados pelo CNJ (videos, exercicios simulados,
manuais) s8o meramente exemplificativos.

De acordo com as especificidades locals ou regionals, poders ser dada
énfase a uma ou mais areas de utilizagao de conciliagdo/mediacio.

Il = Facultativo
1. Instrutores

Os conciliadores/mediadores capacitados nos termos dos parametros
acima indicados poderdo se Inscrever no curso de capacitagdo de
instrutores, desde gue preencham, cumulativamente, os seguintes
requisitos:

« Experiéncia de atendimento em conciliag8io ou mediacio por 2 (dois)
anos.

« ldade minima de 21 anos & comprovacao de conclus3o de curso superior.
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ANEXO Il
SETORES DE SOLUGAO DE CONFLITOS E CIDADANIA
(Revogado pela Emenda n® 1, de 31.01.13)
ANEXO Il

CODIGO DE ETICA DE CONCILIADORES E MEDIADORES JUDICIAIS
(Redacdo dada pela Emenda n® 2. de 08.03.16)

O Censelho Nacional de Justica, a fim de assegurar o desenvolvimento da
Politica Puablica de tratamento adequado dos conflitos e a gualidade dos servigos de
conciliacdo e mediagdo enguanto instrumentos efetivos de pacificagdo social e de
prevencio de litigios, institul o Cédigo de Etica, norteado por principios que formam a
consciéncia dos terceiros facilitadores, como profissionais, e representam imperativos de
sua conduta.

Dos principios e garantias da conciliagdo e mediagao judiciais

Art. 17 S0 principios fundamentais que regem a atuagdo de concilladores
e mediadores judiciais: confidencialidade, decis@o informada, competéncia,
imparcialidade, independéncia & autonomia, respeito a ordem plblica e as leis vigentes,
empoderamento e validagao.

| = Confidencialidade - dever de manter sigilo sobre todas as informacdes
obtidas na sessdo, salvo autorizagio expressa das partes, violagdo a ordem plblica ou
as leis vigentes, ndo podendo ser testemunha do caso, nem atuar como advogado dos
envolvidos, em qualguer hipdtese,

Il = Decisdo informada - dever de manter o jurisdicionado plenaments
informado guanto aos seus direltos e ao contexto fatico no qual esta inserido;

il = Competéncla - dever de possuir qualificacdo que o habilite & atuagao
judicial, com capacitagdo na forma desta Resolugdo, observada a reciclagem periddica
obrigatéria para formacgdo continuada;

IV = Imparcialidade - dever de agir com auséncia de favoritismo, preferéncia
ou preconceito, assegurando gue valores e conceftos pessoais nao interfiram no
resultado do trabalho, compreendendo a realidade dos envolvidos no conflito e jamais
aceitando qualquer espécie de favor ou presente;

V = Independéncia e autonomia - dever de atuar com liberdade, sem sofrer
qualguer pressao interna ou exlerna, sendo permitido recusar, suspender ou interromper
a sessdo se ausentes as condicbes necessarias para seu bom desenvolvimento,
tampouco havendo dever de redigir acordo ilegal ou inexequivel;
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VI - Respeito a ordemn publica e 4s leis vigentes - dever de velar para que
eventual acordo entre os envolvidos ndo viole a ordem plblica, nem contrarie as leis
vigentes;

Vil = Empoderamento - dever de estimular os interessados a aprenderem
a melhor resolverem seus conflitos futuros em fungdo da experiéncia de justica
vivenciada na autocomposigio;

Vil = Validagio - dever de estimular os interessados perceberem-se
reciprocamente como serem humanas merecedores de atengo e respeito.

Das regras que regem o procedimento de conciliagao/mediagao

Art. 2® As regras que regem o procedimento da concillacido/mediagdo sao
normas de conduta a serem observadas pelos conclliadores/mediadores para o bom
desenvolvimento daguele, permitindo gue haja o engajamento dos envolvidos, com
vistas a sua pacificacdo e ao comprometimento com eventual acordo obtido, sendo elas:

| = Informagdo - dever de esclarecer os envolvidos sobre o método de
trabalho a ser empregado, apresentando-o de forma completa, clara e precisa,
informando sobre os principios deontoldgicos referidos no Capitulo |, as regras de
conduta e as etapas do processo;

Il = Autonomia da vontade - dever de respeitar os diferentes pontos de vista
dos envolvidos, assegurando-ihes que cheguem a uma decisio voluntaria e nao
coercitiva, com liberdade para lomar as prdprias decisdes durante ou ao final do
processo e de interrompé-lo a qualguer momento;

Il = Auséncia de obrigagao de resultado - dever de n3o forgar um acordo e
de nao tomar decises pelos envolvidos, podendo, quando muito, no caso da concillagao,
criar opghes, que podem ou n&o ser acolhidas por eles;

IV = Desvinculagdo da profissdo de origem - dever de esclarecer aos
envolvidos que atuam desvinculados de sua profissao de origem, informando que, caso
seja necessarta orientagdo ou aconselhamento afetos a qualquer area do conhecimento
podera ser convocado para a sessdo o profissional respectivo, desde que com o
consentimento de todos;

V= Compreensdo quanto & conclliagio e a mediagdo - Dever de asseqgurar
que os envolvidos, ao chegarem a um acordo, compresndam perfeitamente suas
disposices, que devem ser exequivels, gerando o comprometimento com seu
cumprimento.

Das responsabilidades e sancgoes do conciliadorimediador

Art. 3° Apenas poderdo exercer suas fungbes perante o Poder Judiciario
conciliadores e mediadores devidamente capacitados e cadastrados pelos Tribunais, aos
quals competira regulamentar o processo de inclusdo & exclusio no cadastro.

Art. 4° O conciliador/mediador deve exercer sua fungdo com lsura,
respeitar os principios e rearas deste Codigo, assinar, para tanto, no inicio do exercicio,

83



termo de compromisso & submeter-se as orientagbes do Juiz Coordenador da unidade a
que esteja vinculado.

Paragrafo inico. O mediador/conciliador deve, preferencialments no inicio
da sessdo inicial de mediagio/concillagdo, proporcionar ambiente adequado para que
advogados atendam o disposto no art. 48, § 5°, do Novo Cddigo de Etica & Disciplina da
Ordem dos Advogados do Brasil. (Incluido pela Emenda n 2. de 08.03.16)

Art. 5% Aplicam-se aos concilladores/mediadores os motives de
impedimento & suspeicdo dos juizes, devendo, quando constatados, serem informados
aos envolvidos, com a interrupgao da sessao e a substituicio dagueles.

Arl. 6% No caso de impossibilidade temporaria do exercicio da fungao, o
conciliador ou mediador devera informar com antecedéncia ao responsavel para que seja
providenciada sua substituicgo.

Arl. 7 O conciliador ou mediador fica absolutaments impedido de prestar
servicos profissionals, de qualguer natureza, =os envolvidos em processo de
conciliagdo/mediacio sob sua condugao.

Art. B° O descumprimento dos principlos e regras estabelecidos neste
Cadigo. bem como a condenagdo definitiva em processo criminal, resultara na exclusao
do concilliador/mediador do respective cadastro e no impedimento para atuar nesta
fungao em qualquer outro drgdo do Poder Judiciario nacional.

Paragrafo Onico - Qualquer pessoa que venha a ter conhecimento de
conduta inadequada por parte do conciliador'mediador podera representar ao Juiz
Coordenador a fim de que sejam adotadas as providéncias cabiveis.

ANEXO IV

Dados Estatisticos
(Revogado pela Emenda n® 1, de 31.01.13)

84



