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Quantidade de novas ações por ano 

• Pelo segundo ano consecutivo, houve diminuição das ações judicias em saúde 
no Estado de São Paulo; 
 

• No entanto, as demandas de prestação continuada, ainda são crescentes; 
 

• Em novembro de 2017  foram contabilizadas 51.000 ações judiciais em 
atendimento. No mesmo período em 2016, eram 48.000.  

 

Fonte: S-CODES,jan/2018 



Índice paulista de judicialização (IPJ-SP) 

*Índice por 10.000 habitantes 
Fonte: População estimada IBGE 2017 

Fonte: Nº de Ações Judiciais S-CODES 01/01 á 31/12/2017 



  2015 2016 2017 

JANEIRO 36,6 57,5 17,4 

FEVEREIRO 59,4 121,9 93,7 

MARÇO 89,6 107,7 100,6 

ABRIL 84,3 98,3 70,5 

MAIO 70,8 109,1 111,3 

JUNHO 83,9 75,8 92,3 

JULHO 83,0 97,0 91,7 

AGOSTO 89,4 90,1 93,4 

SETEMBRO 82,6 98,8 72,5 

OUTUBRO 90,1 152,5 65,4 

NOVEMBRO 93,3 70,6 23,0 

DEZEMBRO 173,9 12,6 54,5 
  

Total Gasto 1.036,9 1.091,9 886,3 

  

Atualizado até 31/03/2018 

Fonte de Dados: CGOF 

GASTO DA JUDICIALIZAÇÃO DIMINUIU EM 18,82% ENTRE 2016 E 2017 

Coordenadoria de Gestão  Orçamentária e Financeira 

Gastos com a judicialização da Saúde – SES-SP 



Gastos com judicialização da saúde 

Fonte Tesouro do Estado 
Orçamento liquidado  

total para a saúde* 

Ano de 2017 

R$ 10.723.000.000,00 R$ 22.161.000.000,00 

51.000 pacientes 

consumiram 4% 

do Orçamento Liquido Total 

R$ 1.747.000.000,00 
Insumos e 

Medicamentos 

R$ 620.000.000,00 
Medicamentos  

ação judicial 

Fonte: CGOF/SES-SP, 2018 

Judicialização  

da SES/SP 

R$ 886.3 

Milhões 

(População estimada para o Estado de 
São Paulo (IBGE 2017): 45.094.866 pessoas) 





Top 20 Frequência por itens x quantidade demandas 
Categoria Medicamento 



Top 20 Frequência por itens x valor total estimado 
Categoria Medicamento 



Ações Judicicais 



Ações Judiciais 

Descrição do Item (Princípio Ativo) 
Qtde Demandas 

Ativas 

Consumo 

Estimado 

Notificações 

RAM 

1ª Eculizumab / 10 Mg/Ml  42 282 460 

2ª Sofosbuvir / 400 Mg  71 2.474 102 

3ª Rituximabe / 500 Mg / Frasco-Ampola 165 527 255 

4ª Galsulfase / 1 Mg/Ml - Solução Injetável - 5 Ml / Frasco-Ampola 15 428 105 

5ª Insulina / Glargina - 100 Ui/Ml - 3 Ml - Refil / Unidade 4.606 20.601 274 

6ª Ustequinumabe / 45 Mg - 0,5 Ml / Unidade 128 188 132 

7ª Ranibizumabe / 10 Mg/Ml - 0,23 Ml / Ampola 494 670 8 

8ª Infliximabe / 10 Mg/Ml - Pó Lióflio - 10 Ml / Frasco-Ampola 251 1.073 539 

9ª Abiraterone / 250 Mg / Comprimido 178 21.270 36 

10ª 

Omalizumabe / 150 Mg - Pó Liófilo Injetável + Solução Diluente - 2 Ml / 

Ampola 403 1.106 
60 

11ª Esilato De Nintedanibe / 150 Mg / Cápsula 119 7.140 147 

12ª Idursulfase / 2 Mg/Ml - Solução Injetável - 3 Ml / Frasco-Ampola 14 248 98 

13ª Ibrutinibe / 140 Mg / Cápsula 34 3.510 90 

14ª Betagalsidase / 35 Mg - Pó Liófilo Injetável - 20 Ml / Frasco 25 117 125 

15ª 

Ombitasvir + Veruprevir + Ritonavir E Dasabuvir / 12,5Mg + 75Mg + 

50Mg  E 250Mg / Comprimido Revestido 14 2.144 
7 

16ª Cloridrato De Cinacalcete / 30 Mg / Comprimido Revestido 558 52.115 6 

17ª Trastuzumabe / 440 Mg / Ampola 87 116 78 

18ª Alfalglicosidase / 50 Mg - Pó Liófilo Injetável / Ampola 13 690 25 

19ª Daclatasvir / 60 Mg / Cápsula 52 1.776 160 

20ª Laronidase / 2,9 Mg - Solução Injetável - 5 Ml / Frasco 19 678 9 

21ª Cloridrato De Fingolimode / 0,5 Mg / Cápsula Gelatinosa 155 4.492 148 

22ª Nivolumab / 10Mg/Ml - 10Ml / Frasco 35 138 116 

23ª Simeprevir Sódico / 150 Mg / Cápsula 20 784 31 

24ª Adalimumabe / 40 Mg - Solução Injetável - 0,8 Ml / Unidade 151 380 1262 

25ª Vedolizumabe / 300Mg / Frasco-Ampola 39 72 45 

26ª Bevacizumabe / 25Mg/Ml - Solução Injetável - 16 Ml ( 400 Mg ) / Ampola 66 145 
353 

27ª Alentuzumabe / 10 Mg/Ml - Solução Injetável - 1,2 Ml / Frasco-Ampola 7 30 
36 

28ª Malato De Sunitinibe / 50 Mg / Comprimido 75 2.140 232 

Notificações reações adversas - 2017 



Perfil da Judicialização em Saúde- ses/sp  
Estado de São Paulo-2017 (resumo) 

 
 

 
 Aprox. 51 MIL ações judiciais em atendimento (<0,001% população) 

 58% Prescrição médica particular 

 65% medicamentos,  8% nutrição,  22% materiais,  4% procedimentos 

      1% outros itens 

 3.818 medicamentos, 447 nutrição, 1.462 materiais, 14 outros itens 

 73% Medicamentos não padronizados ao SUS  

 24% com alternativas terapêuticas SUS 

 132 Importados SEM registro ANVISA (2%) 

 22% Marca comercial específica  

 48 % Estoque - itens exclusivos (1 medicamento para 1 paciente) 
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INFORMAÇÃO SOBRE O PERFIL DA JUDICIALIZAÇÃO 
 

        Adoção de banco de dados/ sistema de informação. 
 
 
 
AVALIAÇÃO DO PERFIL DA JUDICIALIZAÇÃO 

 
        “própria”( organização da gestão/integralidade)   
        “imprópria”(individual X coletivo-SUS e excentricidades)  
        “criminosa” 

CESSÃO DO CÓDIGO FONTE DO SISTEMA S-CODES 

Estratégias adotadas para o trato da judicialização 



 
MELHOR INSTRUÇÃO DOS PROCESSOS JUDICIAIS  
• Equipe técnica/ CONITEC – MBE e NAT / Poder polícia sanitária 
• PGE especializada 
• Interlocução com autoridade policial referenciada/MP ( fraudes) 
• Comunicação  demais procuradorias (AGU, Estaduais e Municipais) ( fraudes) 
 
GERENCIAMENTO PARA CUMPRIMENTO 
• Estrutura organizacional/Comunicação ao magistrado/PGE 
• Inativação de demandas 
• Composição para cumprimento entre os entes 
 
ATENDIMENTO AOS PRAZOS PARA CUMPRIMENTO 
• Comunicação ao magistrado/Procuradoria/estrutura organizacional 

Estratégias adotadas para o trato da judicialização 



DESCONHECIMENTO DAS POLÍTICAS PÚBLICAS 
Divulgação da realização das políticas públicas 
       
MEDICAMENTOS NÃO PADRONIZADOS / ALTERNATIVAS TERAPÊUTICAS 
• PROJETO JEFAZ  
• PROJETO ACESSA SUS 
• NAT JUS - CNJ 
• CENTROS DE REFERÊNCIA 

Estratégias adotadas para o trato da judicialização 



SECRETARIA DE ESTADO DA SAÚDE 
GABINETE DO SECRETÁRIO 

GRUPO DE COORDENAÇÃO DAS DEMANDAS ESTRATÉGICAS DO SUS 

Fonte: Sistema SCODES 
São Paulo, 08 de Janeiro de 2018 

ACESSA SUS 



Secretaria de Estado da Saúde  

Coordenadoria de Assistência Farmacêutica 

Coordenação de Demandas Estratégicas do SUS- CODES 

PROJETO ACESSSA SUS 

QUAL  FINALIDADE ? 
 
• Diminuir a quantidade de ações judiciais desnecessárias; 
• Inserir o paciente no SUS sempre que possível; 
• Conhecer a necessidade de saúde do paciente, levando em consideração a integralidade de 

assistência à saúde que o SUS propõe.  
 
     O projeto prevê 3 tipos de procedimentos: 
 
1. ORIENTAÇÃO/REINSERÇÃO NO SUS: medicamentos  e insumos contemplados pelo SUS-  

orientação  de como acessá-los; 
2. OFERTA DE ALTERNATIVAS TERAPÊUTICAS: medicamentos não contemplados pelo SUS- o 

paciente será orientado a verificar com o médico que lhe assiste, a possibilidade de substituição 
do fármaco por outro compatível e que conste do arsenal terapêutico já disponibilizado  pelo 
SUS; 

3. FORMALIZAÇÃO DA SOLICITAÇÃO ADMINISTRATIVA: medicamentos e insumos não 
contemplados pelo SUS, desde que evidenciem sua pertinência clínica, fundamentada na melhor 
evidência científica, desde que devidamente justificados. 

 
 
 







Fonte: Sistema SCODES 
São Paulo, 08 de Janeiro de 2018 

JEFAZ 

SECRETARIA DE ESTADO DA SAÚDE 
GABINETE DO SECRETÁRIO 

GRUPO DE COORDENAÇÃO DAS DEMANDAS ESTRATÉGICAS DO SUS 



Qtde Total de Demandas Avaliadas por Mês - JEFAZ  



Fonte: Sistema SCODES 

Qtde Total de Itens avaliados 
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