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APRESENTACAO

A Secretaria de Altos Estudos, Pesquisas e Gestio da Informacio
do Supremo Tribunal Federal elaborou a Bibliografia, Legislagio e Juris-
prudéncia Temética sobre o tema Exigéncia de chamamento piiblico antes da
autorizagdo para funcionamento de novos cursos de medicina, que serd objeto
da audiéncia publica para instrugio e julgamento da A¢do Declaratéria de
Constitucionalidade 81 e da Agdo Direta de Inconstitucionalidade 7.187,
de relatoria do Ministro Gilmar Mendes, que discutem a imposi¢io do
chamamento publico e de outros requisitos para a instalagio de novos
cursos de medicina.

A obra estd organizada em quatro se¢des. A primeira e a segunda
apresentam, respectivamente, conteddo de doutrina e legisla¢do, com o fim
de divulgar as fontes de informagio que contribuam para a ampliagio dos
conhecimentos a respeito do tema perante a sociedade. Na elabora¢do da
publicagdo, os termos utilizados na pesquisa foram: Atengio Primdria a
Saude (APS); cursos de graduagio em medicina, formagio médica; cursos
de graduac¢io em medicina, mercado de cursos; educagio médica, educagio
em sadde; educagio superior, expansio, privatizagio; ensino médico, Brasil;
escolas médicas, Brasil; gestio em satde; médicos, distribui¢do, Brasil;
médicos, formagio; oferta de médicos no Brasil, distribui¢io de médicos
no territério nacional; politicas de saide, Brasil; e regionaliza¢ido da sadde.

Na terceira se¢io, hd a disponibiliza¢do de contetddo jurisprudencial
recente e atual, para auxilio na compreensio de como a Suprema Corte e
seus 6rgaos colegiados aplicam as normas constitucionais, processuais e regi-
mentais relacionadas 4 matéria. Para aprimorar a experiéncia de acesso dos
leitores, o estudo jurisprudencial destaca nos julgados as palavras e expres-
soes relevantes para a pesquisa. O material estd organizado por assunto nos
seguintes grupos: (i) direito a saude: prerrogativa constitucional; (ii) Pro-
grama Mais Médicos; (iii) igualdade no atendimento; (iv) ressarcimento ao



Sistema Unico de Saide das despesas com atendimento a beneficidrios de
planos privados de satde; (v) implantagio de cursos de medicina; (vi) auto-
nomia universitdria; (vii) universidade para todos; e (viii) intervengio estatal.

A publicagio também apresenta, na quarta se¢io, pesquisa de juris-
prudéncia internacional de decisées proferidas por altas Cortes estrangei-
ras e Tribunais internacionais. Ainda que nio tenham sido recuperadas
manifestag¢oes especificas sobre o tema da audiéncia publica, foram identi-
ficados provimentos que tratam da constitucionalidade de cotas raciais em
cursos de medicina. Ademais, foi realizada busca por julgados relacionados
(i) ao controle de resultado de determinada politica publica (Ergebniskon-
trolle) em detrimento do controle do processo (Verfahrenskontrolle) e (ii) ao
principio da legalidade (legality principle) e a conformidade do decreto
executivo em relagdo a leis (decree, ministerial, contrary to a statute). Foram
ainda incluidas decisées do Tribunal Constitucional Federal da Alemanha,
da Corte Constitucional da Eslovénia, da Suprema Corte da Estonia e da
Corte Constitucional da Hungria. Ressalta-se que a breve descri¢ao dos
entendimentos apresentados nesta obra resulta da andlise de documen-
tos em idioma estrangeiro, de modo que a fidelidade as fontes podera ser
aferida no inteiro teor.

Os pedidos de acesso a integra dos documentos da Bibliografia e
demais solicitagdes de pesquisa doutrindria e de jurisprudéncia, nacional
e internacional, podem ser apresentados no seguinte enderego eletronico:

sae@stf.jus.br.

Brasilia, outubro de 2022.

Ministra ROSA WEBER
Presidente do Supremo Tribunal Federal
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3 - JURISPRUDENCIA NACIONAL

3.1 Direito a satide: prerrogativa constitucional

Ementa: RECURSO EXTRAORDINARIO COM AGRAVO
(LEI Ne 12.322/2010) - CUSTEIO, PELO ESTADO, DE SERVI-
COS HOSPITALARES PRESTADOS POR INSTITUICOES PRI-
VADAS EM BENEFICIO DE PACIENTES DO SUS ATENDIDOS
PELO SAMU NOS CASOS DE URGENCIA E DE INEXISTEN-
CIA DE LEITOS NA REDE PUBLICA - DEVER ESTATAL DE
ASSISTENCIA A SAUDE E DE PROTECAO A VIDA RESUL-
TANTE DE NORMA CONSTITUCIONAL - OBRIGACAO
JURIDICO-CONSTITUCIONAL QUE SE IMPOE AOS ESTA-
DOS - CONFIGURACAO, NO CASO, DE TIPICA HIPOTESE DE
OMISSAO INCONSTITUCIONAL IMPUTAVEL AO ESTADO -
DESRESPEITO A CONSTITUICAO PROVOCADO POR INER-
CIA ESTATAL (RTJ 183/818-819) - COMPORTAMENTO QUE
TRANSGRIDE A AUTORIDADE DA LEI FUNDAMENTAL DA
REPUBLICA (RTJ 185/794-796) — A QUESTAO DA RESERVA
DO POSSIVEL: RECONHECIMENTO DE SUA INAPLICABI-
LIDADE, SEMPRE QUE A INVOCACAO DESSA CLAUSULA
PUDER COMPROMETER O NUCLEO BASICO QUE QUALI-
FICA O MINIMO EXISTENCIAL (RTJ 200/191-197) — O PAPEL
DO PODER JUDICIARIO NA IMPLEMENTACAO DE POLITI-
CAS PUBLICAS INSTITUIDAS PELA CONSTITUICAO E NAO
EFETIVADAS PELO PODER PUBLICO - A FORMULA DA
RESERVA DO POSSIVEL NA PERSPECTIVA DA TEORIA DOS
CUSTOS DOS DIREITOS: IMPOSSIBILIDADE DE SUA INVO-
CACAO PARA LEGITIMAR O INJUSTO INADIMPLEMENTO
DE DEVERES ESTATAIS DE PRESTACAO CONSTITUCIO-
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NALMENTE IMPOSTOS AO PODER PUBLICO - A TEORIA
DA “RESTRICAO DAS RESTRICOES” (OU DA “LIMITACAO
DAS LIMITACOES”) - CARATER COGENTE E VINCULANTE
DAS NORMAS CONSTITUCIONAIS, INCLUSIVE DAQUELAS
DE CONTEUDO PROGRAMATICO, QUE VEICULAM DIRE-
TRIZES DE POLITICAS PUBLICAS, ESPECIALMENTE NA
AREA DA SAUDE (CF, ARTS. 6°, 196 E 197) - A QUESTAO DAS
“ESCOLHAS TRAGICAS” - A COLMATACAO DE OMISSOES
INCONSTITUCIONAIS COMO NECESSIDADE INSTITU-
CIONAL FUNDADA EM COMPORTAMENTO AFIRMATIVO
DOS JUIZES E TRIBUNAIS E DE QUE RESULTA UMA POSI-
TIVA CRIACAO JURISPRUDENCIAL DO DIREITO - CON-
TROLE JURISDICIONAL DE LEGITIMIDADE DA OMISSAO
DO PODER PUBLICO: ATIVIDADE DE FISCALIZACAO JUDI-
CIAL QUE SE JUSTIFICA PELA NECESSIDADE DE OBSER-
VANCIA DE CERTOS PARAMETROS CONSTITUCIONAIS
(PROIBICAO DE RETROCESSO SOCIAL, PROTECAO AO
MINIMO EXISTENCIAL, VEDACAO DA PROTECAO INSU-
FICIENTE E PROIBICAO DE EXCESSO) - DOUTRINA - PRE-
CEDENTES DO SUPREMO TRIBUNAL FEDERAL EM TEMA
DE IMPLEMENTACAO DE POLITICAS PUBLICAS DELINEA-
DAS NA CONSTITUICAO DA REPUBLICA (RTJ 174/687 — RTJ
175/1212-1213 — RTJ 199/1219-1220) — EXISTENCIA, NO CASO
EM EXAME, DE RELEVANTE INTERESSE SOCIAL. 2. ACAO
CIVIL PUBLICA: INSTRUMENTO PROCESSUAL ADEQUADO
A PROTECAO JURISDICIONAL DE DIREITOS REVESTIDOS
DE METAINDIVIDUALIDADE - LEGITIMACAO ATIVA DO
MINISTERIO PUBLICO (CF, ART. 129, III) - A FUNCAO INSTI-
TUCIONAL DO MINISTERIO PUBLICO COMO “DEFENSOR
DO POVO” (CF, ART. 129, II) - DOUTRINA - PRECEDENTES.
3. RESPONSABILIDADE SOLIDARIA DAS PESSOAS POLITI-
CAS QUE INTEGRAM O ESTADO FEDERAL BRASILEIRO, NO
CONTEXTO DO SISTEMA UNICO DE SAUDE (SUS) - COM-
PETENCIA COMUM DOS ENTES FEDERADOS (UNIAO, ESTA-
DOS-MEMBROS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS) EM
TEMA DE PROTECAO E ASSISTENCIA A SAUDE PUBLICA
E/OU INDIVIDUAL (CF, ART. 23, II). DETERMINACAO CONS-
TITUCIONAL QUE, AO INSTITUIR O DEVER ESTATAL DE
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DESENVOLVER ACOES E DE PRESTAR SERVICOS DE SAUDE,
TORNA AS PESSOAS POLITICAS RESPONSAVEIS SOLIDA-
RIAS PELA CONCRETIZACAO DE TAIS OBRIGACOES JURI-
DICAS, O QUE LHES CONFERE LEGITIMACAO PASSIVA “4D
CAUSAM” NAS DEMANDAS MOTIVADAS POR RECUSA DE
ATENDIMENTO NO AMBITO DO SUS - CONSEQUENTE
POSSIBILIDADE DE AJUIZAMENTO DA ACAO CONTRA UM,
ALGUNS OU TODOS OS ENTES ESTATAIS —- PRECEDENTES —
RECURSO DE AGRAVO IMPROVIDO.

[ARE 727.864 AgR, rel. min. Celso de Mello, j. 4-11-2014,22 T, DJE
de 13-11-2014.]

Ementa: PACIENTE COM “DIABETES MELITUS” — PESSOA
DESTITUIDA DE RECURSOS FINANCEIROS - DIREITO A
VIDA E A SAUDE - FORNECIMENTO GRATUITO DE MEDI-
CAMENTOS DE USO NECESSARIO, EM FAVOR DE PESSOA
CARENTE - DEVER CONSTITUCIONAL DO ESTADO (CF,
ARTS. 5°, “CAPUT”, E 196) - PRECEDENTES (STF) - RECURSO
DE AGRAVO IMPROVIDO. O DIREITO A SAUDE REPRE-
SENTA CONSEQUENCIA CONSTITUCIONAL INDISSOCIA-
VEL DO DIREITO A VIDA. - O direito publico subjetivo a saide
representa prerrogativa juridica indisponivel assegurada a generalidade
das pessoas pela propria Constituicio da Republica (art. 196). Traduz
bem juridico constitucionalmente tutelado, por cuja integridade deve
velar, de maneira responsavel, o Poder Publico, a quem incumbe for-
mular — e implementar — politicas sociais e econdomicas idoneas que
visem a garantir, aos cidaddos, o acesso universal e igualitirio a assis-
téncia farmacéutica e médico-hospitalar. — O direito a saide — além de
qualificar-se como direito fundamental que assiste a todas as pessoas —
representa consequéncia constitucional indissocidvel do direito a vida.
O Poder Publico, qualquer que seja a esfera institucional de sua atuagio
no plano da organizagio federativa brasileira, nio pode mostrar-se indi-
ferente ao problema da saude da populagio, sob pena de incidir, ainda
que por censurivel omissio, em grave comportamento inconstitucio-

nal. A INTERPRETACAO DA NORMA PROGRAMATICA NAO
PODE TRANSFORMA-LA EM PROMESSA CONSTITUCIO-
NAL INCONSEQUENTE. — O cariter programitico da regra inscrita

18 < sumdrio


http://redir.stf.jus.br/paginadorpub/paginador.jsp?docTP=TP&docID=7218726

no art. 196 da Carta Politica — que tem por destinatirios todos os entes
politicos que compdem, no plano institucional, a organizagio federativa
do Estado brasileiro — ndo pode converter-se em promessa constitucional
inconsequente, sob pena de o Poder Publico, fraudando justas expectati-
vas nele depositadas pela coletividade, substituir, de maneira ilegitima, o
cumprimento de seu impostergdvel dever, por um gesto irresponsivel de
infidelidade governamental ao que determina a prépria Lei Fundamental

do Estado.

[ARE 685.230 AgR, rel. min. Celso de Mello, j. 5-3-2013, 22T, DJE
de 25-3-2013.]

Ementa: DIREITO CONSTITUCIONAL. DIREITO A
SAUDE. AGRAVO REGIMENTAL EM AGRAVO DE INSTRU-
MENTO. IMPLEMENTACAO DE POLITICAS PUBLICAS.
ACAO CIVIL PUBLICA. PROSSEGUIMENTO DE JULGA-
MENTO. AUSENCIA DE INGERENCIA NO PODER DISCRI-
CIONARIO DO PODER EXECUTIVO. ARTIGOS 29, 6° E 196
DA CONSTITUICAO FEDERAL. 1. O direito a saide é prerrogativa
constitucional indisponivel, garantido mediante a implementagio de
politicas publicas, impondo ao Estado a obrigacio de criar condigoes
objetivas que possibilitem o efetivo acesso a tal servigo. 2. E possivel ao
Poder Judicidrio determinar a implementagio pelo Estado, quando ina-
dimplente, de politicas publicas constitucionalmente previstas, sem que
haja ingeréncia em questio que envolve o poder discriciondrio do Poder
Executivo. Precedentes. 3. Agravo regimental improvido.

[AI 734.487 AgR, rel. min. Ellen Gracie, j. 3-8-2010, 22 T, DJE de
20-8-2010.]

3.2 Programa Mais Médicos

Ementa: DIREITOFUNDAMENTALA SAUDE.PROGRAMA
MAIS MEDICOS. CONVERSAO DA MEDIDA PROVISORIA
621/2013 NA LEI 12.871/13. RELEVANCIA E URGENCIA CON-
FIGURADAS PELA CARENCIA DE PROFISSONAIS MEDICOS

19 < sumdrio


http://redir.stf.jus.br/paginadorpub/paginador.jsp?docTP=TP&docID=3542167
http://redir.stf.jus.br/paginadorpub/paginador.jsp?docTP=AC&docID=613652

EM DIVERSAS REGIOES DO PAIS. PARCERIA ACADEMICA
QUE ATENDE AO BINOMIO ENSINO-SERVICO. INOCOR-
RENCIA DE OFENSAS AO PRINCIPIO DA IGUALDADE E A
AUTONOMIA UNIVERSITARIA. CONSTITUCIONALIDADE
DOS ARTIGOS IMPUGNADOS. 1. A Constituigio obriga o Estado
brasileiro a perseguir um modelo de atengio a satide capaz de oferecer
acesso universal ao melhor e mais diversificado elenco de acées e servicos
de satide que possa ser custeado para todos, igualmente, e para cada um,
isoladamente, quando circunstincias extraordinarias assim o exigirem. 2.
A grave caréncia de assisténcia médica em virias regides do pais admite
a excepcionalidade legal de exigéncia de revalidac¢ao do diploma estran-
geiro por ato normativo de mesma hierarquia daquele que a instituiu.
3. A norma vincula a prestagio de servigos por médicos estrangeiros ou
brasileiros diplomados no exterior a supervisao por médicos brasileiros,
no ambito de parceria académica que atende ao bindomio ensino-servigo.
Previsio de limites e supervisao quanto ao exercicio da medicina para os
participantes do programa. Inocorréncia do alegado exercicio ilegal da
medicina. 4. Inocorréncia de tratamento desigual em face das diferentes
formas de recrutamento. Inexisténcia de violagdo ao preceito constitucional
da obrigatoriedade de concurso publico. 5. As universidades, como todas as
demais instituigbes e organizagdes, devem respeito absoluto a Constituigdo
e as leis. Inexisténcia de violagdo da autonomia universitria. 6. Improce-
déncia da acdo. Constitucionalidade dos dispositivos impugnados.

[ADI 5.035, rel. min. Marco Aurélio, red. do ac. min. Alexandre de
Moraes, j. 30-11-2017, P, DJE de 29-7-2020.]

3.3 Igualdade no atendimento

Ementa: Direito Constitucional e Administrativo. A¢do civil pablica.
Acesso de paciente a internagao pelo Sistema Unico de Satde (SUS)
com a possibilidade de melhoria do tipo de acomodagio recebida e de
atendimento por médico de sua confianga mediante o pagamento da dife-
renga entre os valores correspondentes. Inconstitucionalidade. Validade de
portaria que exige triagem prévia para a internagdo pelo sistema publico
de satde. Alcance da norma do art. 196 da Constitui¢do Federal. Recurso
extraordindrio a que se nega provimento. 1. E constitucional a regra que
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veda, no ambito do Sistema Unico de Satde, a internacio em acomodacoes
superiores, bem como o atendimento diferenciado por médico do préprio
Sistema Unico de Sadde (SUS) ou por conveniado, mediante o pagamento
da diferenca dos valores correspondentes. 2. O procedimento da “diferenca
de classes”, tal qual o atendimento médico diferenciado, quando prati-
cados no dmbito da rede publica, nao apenas subverte a 16gica que rege
o sistema de seguridade social brasileiro, como também afronta o acesso
equinime e universal as acées e servicos para promogio, prote¢io e recu-
peracgao da saide, violando, ainda, os principios da igualdade e da dig-
nidade da pessoa humana. Inteligéncia dos arts. 1°, inciso I1I; 5°, inciso
I; € 196 da Constituigio Federal. 3. Nio fere o direito a saide, tampouco
a autonomia profissional do médico, o normativo que veda, no ambito do
SUS, a assisténcia diferenciada mediante pagamento ou que impde a neces-
sidade de triagem dos pacientes em postos de saude previamente a interna-
¢do. 4. Recurso extraordindrio a que se nega provimento.

[RE 581.488, rel. min. Dias Toffoli, j. 3-12-2015, P, DJE de 8-4-2016,
Tema 579.]

Ementa: Direito a saide. “Diferenga de classe” sem 6nus para o
SUS. Resolugio n. 283 do extinto INAMPS. Artigo 196 da Constitui-
¢do Federal. — Competéncia da Justi¢a Estadual, porque a diregdo do SUS,
sendo unica e descentralizada em cada esfera de governo (art. 198, I, da
Constitui¢do), cabe, no ambito dos Estados, as respectivas Secretarias de
Sadde ou érgio equivalente. — O direito a saide, como esta assegurado
no artigo 196 da Constitui¢ao, nio deve sofrer embaragos impostos por
autoridades administrativas no sentido de reduzi-lo ou de dificultar o
acesso a ele. Inexisténcia, no caso, de ofensa a isonomia. Recurso extraor-
dindrio ndo conhecido.

[RE 261.268, rel. min. Moreira Alves, j. 28-8-2001, 12 T, DJ de
5-10-2001.]

Ementa: DIREITO A SAUDE. ART. 196 DA CONSTITUI-
CAO FEDERAL. ACORDAO RECORRIDO QUE PERMITIU
A INTERNACAO HOSPITALAR NA MODALIDADE “DIFE-
RENCA DE CLASSE”, EM RAZAO DAS CONDICOES PES-
SOAIS DO DOENTE, QUE NECESSITAVA DE QUARTO PRI-
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VATIVO. PAGAMENTO POR ELE DA DIFERENCA DE CUSTO
DOS SERVICOS. RESOLUCAO Ne 283/91 DO EXTINTO INAMPS.
O art. 196 da Constitui¢io Federal estabelece como dever do Estado a
prestacio de assisténcia a saide e garante o acesso universal e igualitirio do
cidaddo aos servigos e agdes para sua promogio, protegio e recupera¢io. O
direito a satide, como estd assegurado na Carta, nao deve sofrer embara-
¢os impostos por autoridades administrativas, no sentido de reduzi-lo
ou de dificultar o acesso a ele. O ac6rdio recorrido, ao afastar a limitagio
da citada Resolugdo n° 283/91 do INAMPS, que veda a complementarie-
dade a qualquer titulo, atentou para o objetivo maior do préprio Estado,
ou seja, o de assisténcia a satde. Refoge ao ambito do apelo excepcional o
exame da legalidade da citada resolugio. Inocorréncia de quebra da isono-
mia: nao se estabeleceu tratamento desigual entre pessoas numa mesma
situagdo, mas apenas facultou-se atendimento diferenciado em situagio
diferenciada, sem ampliar direito previsto na Carta e sem nenhum 6nus
extra para o sistema publico. Recurso nio conhecido.

[RE 226.835, rel. min. Ilmar Galvio, j. 14-12-1999, 12 T, DJ de
10-3-2000.]

3.4 Ressarcimento ao Sistema Unico de Saide das despesas com
atendimento a beneficidrios de planos privados de saide

Ementa: ADMINISTRATIVO. RESSARCIMENTO SUS. OPE-
RADORAS DE PLANOS DE SAUDE. ART. 32 DA LEI 9.656/98.
ART. 199 DA CONSTTUICAO FEDERAL. CONSTITUCIONALI-
DADE. IMPUGNACAO. CONTRADITORIO E AMPLA DEFESA
ASSEGURADOS. PRINCIPIO DA IRRETROATIVIDADE. FATOS
JURIGENOS POSTERIORES A VIGENCIA DA LEI FEDERAL. 1.
O Estado, sem se desincumbir de seu 6nus constitucional, possibilitou
que empresas privadas, sob sua regulamentacio, fiscalizagio e controle
(ANS), prestassem a assisténcia a saiide de forma paralela, no intuito de
compartilhar os custos e os riscos a fim de otimizar o mandamento cons-
titucional. 2. A cobranca disciplinada no art. 32 da Lei 9.656/98 ostenta
natureza juridica indenizatéria ex Jege (receita origindria), sendo inaplicd-
veis as disposigoes constitucionais concernentes as limitagoes estatais ao
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poder de tributar, entre elas a necessidade de edigdo de lei complemen-
tar. 3. Observada a cobertura contratual entre os cidaddos-usuarios e as
operadoras de planos de saide, além dos limites minimo (praticado pelo
SUS) e maximo (valores de mercado pagos pelas operadoras de planos de
saude), tal ressarcimento é compativel com a permissio constitucional
contida no art. 199 da Carta Maior. 4. A possibilidade de as operado-
ras de planos de saide ofertarem impugnagio (e recurso, atualmente), em
prazo razodvel e antes da cobran¢a administrativa e da inscri¢do em divida
ativa, sendo-lhes permitido suscitar matérias administrativas ou técnicas
de defesa, cumpre o mandamento constitucional do inciso LV do art. 5° da
Constituigdo Federal. 5. O ressarcimento previsto na norma do art. 32 da
Lei 9.656/98 é aplicdvel aos procedimentos médicos, hospitalares ou ambu-
latoriais custeados pelo SUS posteriores a 4.6.1998, desde que assegurado
o exercicio do contraditério e da ampla defesa, no dmbito administrativo,
em todos os intersticios amparados por sucessivas reedi¢des de medidas
provisorias.

[RE 597.064, rel. min. Gilmar Mendes, j. 7-2-2018, P, DJE de
16-5-2018, Tema 345.]

3.5 Implantagio de cursos de medicina

Ementa: RECURSO ORDINARIO EM MANDADO DE SEGU-
RANCA. DIREITO ADMINISTRATIVO. EDUCACAO. ENSINO
SUPERIOR. ATO ADMINISTRATIVO. CRIACAO DE CURSO
DE GRADUACAO EM MEDICINA.NECESSIDADE DE PREVIA
MANIFESTACAO DO ORGAO CONSULTIVO - CONSELHO
NACIONAL DE SAUDE [ART. 27 DO DECRETO N. 3.860/01].
PARECER QUE NAO VINCULA A DECISAO DO MINISTRO DE
ESTADO DA EDUCACAO. PRECEDENTE. RECURSO IMPRO-
VIDO. 1. O parecer do 6rgio consultivo ndo vincula o Ministro de Estado
se este entender que os elementos constantes do processo administrativo
sdo suficientes 2 sua decisdo. Precedentes: MS n. 23.201, Relatora a Minis-
tra ELLEN GRACIE, DJ de 19.8.05 e RMS 25.595, Relator o Ministro
CEZAR PELUSO, DJ de 5.3.2010. 2. O artigo 27 do decreto n. 3.860/01,
na redagio original 4 época da impetracio, previa a manifestagido do Con-
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selho Nacional de Satde, que se deu no caso. Recurso ordindrio a que se
nega provimento.

[RMS 25.296, rel. min. Eros Grau, j. 9-3-2010, 22 T, DJE de
14-5-2010.]

Ementa: RECURSO. Ordindrio em mandado de seguranca.
Inconsisténcia manifesta. Ato do Ministro da Educac¢io. Autorizagio
para implantacio de curso de Medicina. Manifestacio do Conselho
Nacional de Saide. Cariter meramente opinativo. Art. 27 do Decreto
n° 3.860/2001. Ofensa a direito liquido e certo. Inexisténcia. Seguimento
negado. Agravo regimental improvido. Nega-se provimento a agravo regi-
mental destituido de razdes novas.

[RMS 24.916 AgR, rel. min. Cezar Peluso, j. 27-10-2009, 22 T, DJE
de 5-3-2010.]

3.6 Autonomia universitaria

Ementa: CONSTITUCIONAL CONTROLE DE CONSTITU-
CIONALIDADE. LEGITIMIDADE ATIVA AD CAUSAM. PER-
TINENCIA TEMATICA. ART. 103, IX, DA CONSTITUICAO DA
REPUBLICA. ALEGACAO DE INCONSTITUCIONALIDADE
MATERIAL DO ARTIGO 96-A, §§ 2°, 3¢ e 7°, DA LEI N° 8112/90
POR VIOLACAO DA AUTONOMIA UNIVERSITARIA, DO
DIREITO A EDUCACAO E DO PRINCIPIO DA PROPORCIO-
NALIDADE. INOCORRENCIA. ARTIGOS 6°, CAPUT, E 207 DA
CONSTITUICAO FEDERAL. IMPROCEDENCIA. 1. Legitimidade
ativa ad causam da Associagio Nacional dos Dirigentes das Institui¢des
de Ensino Superior - ANDIFES (art. 103, IX, da Constituigdo da Repu-
blica). Ampliagdo da interpretagio do conceito de “entidade de classe”, na
linha da atual tendéncia da jurisprudéncia do Supremo Tribunal Federal.
Reconhecimento da pertinéncia temitica com o objeto da demanda. Enti-
dade representativa, em ambito nacional, dos interesses das universidades
e institui¢des de ensino superior federais. 2. Alegacido de inconstituciona-
lidade material por violagio dos artigos 6°, caput, e 207 da Constituigio
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Federal, além do principio da proporcionalidade. Inexisténcia de afronta
ao principio constitucional da autonomia universitaria — didatico-cien-
tifica, administrativa, financeira e patrimonial (art. 207, caput, CF/88).
A jurisprudéncia desta Suprema Corte tem afirmado que a autonomia
deve ser balizada pela regulagao estatal. Ha limitacoes constitucionais
e infraconstitucionais a autonomia universidades. Precedentes. A Lei
8.112/1990 aplica-se aos professores universitdrios federais, que integram
os quadros dos servidores publicos civis da Unido. O artigo 96-A, §§ 2°,
30 e 7°,da Lei n° 8.112/1990 nio desrespeita a autonomia universitdria.
Inexiste, na autonomia universitdria, espaco discriciondrio para a libera-
¢do dos professores universitdrios federais para participar de pds-gradua-
¢do stricto sensu a qualquer tempo, sem observincia dos requisitos minimos
legalmente determinados. 3. A norma prestigia o direito social a educagio,
efetivamente concretizado pela oferta legal da oportunidade de aperfeicoa-
mento mediante participagdo em programa de pés-graduagio stricto sensu
no exterior sem prejuizo da remuneragio e com suspensio das atividades de
ensino no Brasil. Auséncia de violagdo do direito fundamental 4 educagio
previsto no art. 6° da Constitui¢do Federal. 4. As condi¢des estabelecidas
para a concessio do afastamento para participagio em programa de pos-
-graduagio stricto sensu observam o principio da proporcionalidade. Cautela
e equilibrio na atuagdo legislativa. Configurado o exato atendimento do
principio da proporcionalidade para o atingimento do objetivo almejado de
modo adequado e eficaz, com preservagio do interesse publico sem exces-
sos. Ausentes causas constitucionais que validem tratamento diferenciado,
hipéteses semelhantes devem ser igualmente reguladas, sob pena violagdo
do principio da isonomia. 5. Invidvel a interpretagio conforme a4 Constitui-
¢do, nos termos em que requerida. O texto normativo impugnado guarda
conformidade e convergéncia com o desenho constitucional estabelecido
para os direitos sociais, para os servidores publicos civis da Unido e para a
autonomia universitiria. 6. Pedido da agdo direta de inconstitucionalidade
julgado improcedente.

[ADI 4.406, rel. min. Rosa Weber, j. 18-10-2019, P, DJE de
4-11-2019.]

Ementa: DIREITO CONSTITUCIONAL.AGRAVO INTERNO
EM RECURSO EXTRAORDINARIO. AUTONOMIA UNIVERSI-
TARIA. CONTROLE EXTERNO. 1. Hipétese em que, para dissentir
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do entendimento do Tribunal de origem, seria imprescindivel o reexame
dos fatos e provas constantes dos autos (Sumula 279/STF). 2. O controle
externo das universidades publicas é vilido e nao fere a autonomia uni-
versitaria prevista no texto constitucional. Contudo, o condicionamento
da andlise prévia dos custos para a liberagio de pagamento de pessoal
acabou se mostrando abusivo e desarrazoado. 3. Inaplicavel o art. 85, § 11,
do CPC/2015, uma vez que ndo é cabivel, na hipétese, condenagio em
honoririos advocaticios (art. 25, Lei n° 12.016/2009 e Siumula 512/STF).
4. Agravo interno a que se nega provimento, com aplica¢do da multa pre-

vista no art. 1.021, § 4°, do CPC/2015.

[RE 613.818 AgR, rel. min. Roberto Barroso, j. 29-6-2018, 12T, DJE
de 9-8-2018.]

Ementa: RECURSO ORDINARIO EM MANDADO DE
SEGURANCA. AUTONOMIA DIDATICO-CIENTIFICO DAS
UNIVERSIDADES. ART. 207 DA CONSTITUICAO FEDERAL.
CURSO SUPERIOR DE TECNOLOGIA EM OPTOMETRIA.
ATIVIDADES QUE SERIAM PRIVATIVAS DO EXERCICIO DA
MEDICINA E DA OFTALMOLOGIA. DILACAO PROBATORIA.
De acordo com o art. 53 da Lei n° 9.394/96, as universidades tém a prer-
rogativa de criar, organizar e extinguir, em sua sede, cursos e progra-
mas de educagio superior. Por outro lado, a manifestacio do Conselho
Nacional de Satide somente era exigivel para a criagdo de cursos de gra-
duacio em medicina, em odontologia e em psicologia (art. 27 do Decreto
n° 3.860/2001). No caso, a alegada “invasio nas atribui¢des da profissio
médica” depende de comprovagio dilatéria, inadmissivel na via estreita do
mandado de seguranga. Mantém-se a decisio denegatéria do Superior Tri-
bunal de Justica, tal como proferida.

[RMS 26.199, rel. min. Ayres Britto, j. 27-3-2007, 12 T, DJE de
4-5-2007.]

Ementa: AGRAVO REGIMENTAL. RECURSO ORDINARIO
EM MANDADO DE SEGURANCA. CONSTITUCIONAL. ADMI-
NISTRATIVO. AUTONOMIA UNIVERSITARIA. ART. 207 DA
CB/88. LIMITACOES. IMPOSSIBILIDADE DE A AUTONOMIA
SOBREPOR-SE A CONSTITUICAO E AS LEIS. VINCULACAO
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AO MINISTERIO DA EDUCACAO QUE ENSEJA O CONTROLE
DOS ATOS ADMINISTRATIVOS DAS UNIVERSIDADES PUBLI-
CAS FEDERAIS [ARTS. 19 E 25,1, DO DECRETO-LEI N. 200/67].
SUSPENSAO DE VANTAGEM INCORPORADA AOS VENCI-
MENTOS DO SERVIDOR POR FORCA DE COISA JULGADA.
IMPOSSIBILIDADE.AUMENTO DE VENCIMENTOS OU DEFE-
RIMENTO DE VANTAGEM A SERVIDORES PUBLICOS SEM
LEI ESPECIFICA NEM PREVISAO ORCAMENTARIA [ART. 37,
X E 169, § 1°,1 E II, DA CB/88]. IMPOSSIBILIDADE. EXTENSAO
ADMINISTRATIVA DE DECISAO JUDICIAL.ATO QUE DETER-
MINA REEXAME DA DECISAO EM OBSERVANCIA AOS PRE-
CEITOS LEGAIS VIGENTES. LEGALIDADE [ARTS. 1° E 2° DO
DECRETO N. 73.529/74, VIGENTES A EPOCA DOS FATOS]. 1.
As Universidades Publicas sio dotadas de autonomia suficiente para
gerir seu pessoal, bem como o préprio patriménio financeiro. O exerci-
cio desta autonomia nao pode, contudo, sobrepor-se ao quanto dispdem
a Constituicdo e as leis [art. 207 da CB/88]. Precedentes [RE n. 83.962,
Relator o Ministro SOARES MUNOZ, DJ 17.04.1979 ¢ MC-ADI n.
1.599, Relator o Ministro MAURICIO CORREA, DJ 18.05.2001]. 2. As
Universidades Publicas federais, entidades da Administra¢io Indireta, sio
constituidas sob a forma de autarquias ou fundagées publicas. Seus atos,
além de sofrerem a fiscalizagdo do TCU, submetem-se ao controle interno
exercido pelo Ministério da Educagio. 3. Embora as Universidades Publi-
cas federais nio se encontrem subordinadas ao MEC, determinada relagio
juridica as vincula ao Ministério, o que enseja o controle interno de alguns
de seus atos [arts. 19 e 25, I, do decreto-lei n. 200/67]. 4. Os 6rgios da
Administracdo Publica ndo podem determinar a suspensio do pagamento
de vantagem incorporada aos vencimentos de servidores quando protegido
pelos efeitos da coisa julgada, ainda que contrdria a jurisprudéncia. Prece-
dentes [MS 23.758, Relator MOREIRA ALVES, DJ 13.06.2003 ¢ MS
23.665, Relator MAURICIO CORREA, DJ 20.09.2002]. 5. Nio é pos-
sivel deferir vantagem ou aumento de vencimentos a servidores publicos
sem lei especifica, nem previsdo orcamentdria [art. 37, X, e 169, § 1°,I e II,
da CB/88]. 6. Nio ha ilegalidade nem violagio da autonomia financeira e
administrativa garantida pelo art. 207 da Constitui¢do no ato do Ministro
da Educagio que, em observancia aos preceitos legais, determina o reexame
de decisdo, de determinada Universidade, que concedeu extensdo adminis-
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trativa de decisdo judicial [arts. 1° e 2° do decreto n. 73.529/74, vigente a
época]. 7. Agravo regimental a que se nega provimento.

[RMS 22.047 AgR, rel. min. Eros Grau, j. 21-2-2006, 12 T, DJE de
31-3-2006.]

3.7 Universidade para todos

Ementa: ACOES DIRETAS DE INCONSTITUCIONALI-
DADE. MEDIDA PROVISORIA Ne 213/2004, CONVERTIDA
NA LEI Ne 11.096/2005. PROGRAMA UNIVERSIDADE PARA
TODOS-PROUNI.ACOES AFIRMATIVAS DO ESTADO. CUM-
PRIMENTO DO PRINCIPIO CONSTITUCIONAL DA ISONO-
MIA. 1. A FENAFISP nio detém legitimidade para deflagrar o processo
de fiscalizagio abstrata de constitucionalidade. Isto porque, embora o inciso
IX do art. 103 da Constitui¢ao Federal haja atribuido legitimidade ativa
ad causam s entidades sindicais, restringiu essa prerrogativa processual as
confederagdes sindicais. Precedentes. A¢io Direta de Inconstitucionalidade
n° 3.379 ndo conhecida. Participagio da entidade no processo, na qualidade
de amicus curiae. 2. A conversio de medida proviséria em lei ndo prejudica
o debate jurisdicional sobre o atendimento dos pressupostos de admissibili-
dade desse espécime de ato da ordem legislativa. Presentes, no caso,a urgén-
cia e relevincia dos temas versados na Medida Proviséria n° 213/2004.3. A
educagao, notadamente a escolar ou formal, é direito social que a todos
deve alcancar. Por isso mesmo, dever do Estado e uma de suas politicas
publicas de primeirissima prioridade. 4. A Lei n° 11.096/2005 nio labo-
rou no campo material reservado a lei complementar. Tratou, tdo somente,
de erigir um critério objetivo de contabilidade compensatéria da aplicagio
financeira em gratuidade por parte das institui¢des educacionais. Critério
que, se atendido, possibilita o gozo integral da isengdo quanto aos impos-
tos e contribui¢des mencionados no art. 8° do texto impugnado. 5. Nao
ha outro modo de concretizar o valor constitucional da igualdade senao
pelo decidido combate aos fatores reais de desigualdade. O desvalor da
desigualdade a proceder e justificar a imposicio do valor da igualdade.
A imperiosa luta contra as relagdes desigualitarias muito raro se da pela
via do descenso ou do rebaixamento puro e simples dos sujeitos favore-
cidos. Geralmente se verifica é pela ascensao das pessoas até entio sob
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a hegemonia de outras. Que para tal viagem de verticalidade sao com-
pensadas com esse ou aquele fator de supremacia formal. Nao ¢ toda
superioridade juridicamente conferida que implica negagao ao princi-
pio da igualdade. 6. O tipico da lei é fazer distingdes. Diferenciagées.
Desigualagées. E fazer desigualagées para contrabater renitentes desi-
gualagoes. A lei existe para, diante dessa ou daquela desigualacio que
se revele densamente perturbadora da harmonia ou do equilibrio social,
impor uma outra desigualacido compensatéria. A lei como instrumento
de reequilibrio social. 7. Toda a axiologia constitucional ¢ tutelar de seg-
mentos sociais brasileiros historicamente desfavorecidos, culturalmente
sacrificados e até perseguidos, como, verbi gratia, o segmento dos negros
e dos indios. Nao por coincidéncia os que mais se alocam nos patama-
res patrimonialmente inferiores da pirimide social. A desiguala¢io em
favor dos estudantes que cursaram o ensino médio em escolas publicas e
os egressos de escolas privadas que hajam sido contemplados com bolsa
integral nao ofende a Constituicio patria, porquanto se trata de um des-
crimen que acompanha a toada da compensagio de uma anterior e fac-
tual inferioridade (“ciclos cumulativos de desvantagens competitivas”).
Com o que se homenageia a insuperavel maxima aristotélica de que a
verdadeira igualdade consiste em tratar igualmente os iguais e desigual-
mente os desiguais, maxima que Rui Barbosa interpretou como o ideal de
tratar igualmente os iguais, porém na medida em que se igualem; e tratar
desigualmente os desiguais, também na medida em que se desigualem.
8. O PROUNI ¢ um programa de a¢des afirmativas, que se operacio-
naliza mediante concessao de bolsas a alunos de baixa renda e diminuto
grau de patrimonilizagao. Mas um programa concebido para operar por
ato de adesdo ou participacio absolutamente voluntiria, incompativel,
portanto, com qualquer ideia de vinculagio for¢ada. Inexisténcia de
violagio aos principios constitucionais da autonomia universitaria (art.
207) e da livre iniciativa (art. 170). 9. O art. 9° da Lei n° 11.096/2005 nio
desrespeita o inciso XXXIX do art. 5° da Constitui¢do Federal, porque a
matéria nele (no art. 9°) versada nio é de natureza penal, mas, sim, adminis-
trativa. Trata-se das Unicas sang¢es aplicdveis aos casos de descumprimento
das obrigag¢des, assumidas pelos estabelecimentos de ensino superior, apds
a assinatura do termo de adesdo ao programa. Sancionamento a cargo do
Ministério da Educagio, condicionado 4 abertura de processo administra-
tivo, com total observincia das garantias constitucionais do contraditério

29 < sumdrio



e da ampla defesa. 10. Agdo Direta de Inconstitucionalidade n° 3.379 nio
conhecida. ADIs 3.314 e 3.330 julgadas improcedentes.

[ADI3.330, rel. min. Ayres Britto, j. 3-5-2012, P, DJE de 22-3-2013.]

3.8 Intervencao estatal

Ementa: A¢do direta de inconstitucionalidade. Lei n° 10.858, de 31
agosto de 2001, do Estado de Sdo Paulo. Institui¢do de meia-entrada para
professores das redes publicas estadual e municipais de ensino em casas de
diversdes, pragas desportivas e similares. Alegagio de vicios formal e mate-
rial. Competéncia concorrente da Unido, dos estados-membros, do Dis-
trito Federal e dos municipios para legislar sobre direito econémico. Uso da
competéncia suplementar prevista no art. 24, § 2°, da Constitui¢ao. Inexis-
téncia de inconstitucionalidade formal. Relagdo intrinseca entre educagio,
cultura e desporto. Promogio desses valores constitucionais. Priorizagdo da
educagio bésica como diretriz da educagio nacional. Viés afirmativo da
medida para contrabalancear déficit ou precariedade de condi¢oes estrutu-
rais e técnico-operacionais. Auséncia de ofensa ao principio da isonomia.
Opcio legitima do legislador ordindrio dentro de sua esfera de liberdade de
conformagio. Improcedéncia do pedido. 1. O Supremo Tribunal Federal,
nas oportunidades em que apreciou situacbes legislativas similares, con-
cernentes 4 concessdo do direito 4 meia-entrada aos estudantes e aos doa-
dores de sangue em estabelecimentos de cultura e lazer (ADI n°s 1.950/
SP e 3.512/ES), ambas de relatoria do Ministro Eros Grau, assentou que
a competéncia para legislar sobre direito econémico é concorrente entre
a Unido, os estados-membros, o Distrito Federal e os municipios (art. 24,
inciso I, e art. 30, inciso I, da CF/88). 2. Ao disciplinar o direito & meia-en-
trada para a categoria de professores das redes publicas estadual e munici-
pais de ensino, o Estado de Sao Paulo atuou no exercicio da competéncia
suplementar prevista no art. 24, § 2°, da Constitui¢io Federal. Inconstitu-
cionalidade formal ndo configurada. 3. Nao sendo obstada, no plano abs-
trato, a intervencio do Estado na economia, é de se perquirir se a atua-
¢ao legislativa em exame nestes autos ofende o principio da isonomia, ou
se, a0 contrario, ela esta justificada por ser medida razoavel e destinada
a conferir concretude a relevantes valores constitucionais, tais como
educagio e democratizacio do acesso aos bens e as manifestacoes cul-
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turais. No caso, considerando a relag¢do intrinseca entre educagio, cultura
e desporto, bem como visando ao enriquecimento da pratica docente com
préticas pedagdgicas mais atuais e dinimicas, o tratamento desigual confe-
rido aos professores &, a rigor e em tese, apto a conduzir aos fins almejados
pela norma impugnada, os quais estdo em conformidade com relevantes
valores constitucionais. 4. A lei paulista, ao conferir direito 2 meia-entrada
apenas aos professores das redes puablicas estadual e municipais de ensino,
ndo incluindo entre seus destinatdrios os professores da rede publica federal
e os pertencentes a rede privada, buscou, de forma legitima, incrementar as
politicas publicas de educagdo no dmbito daquele estado, especialmente no
que concerne ao fortalecimento da educagio bésica prestada diretamente
por institui¢des publicas. 5. A diferenciacio esta plenamente justificada,
de um lado, porque, como estratégia de politica piblica, se coaduna com
a priorizagao absoluta da educagio basica, por for¢a de comando cons-
titucional e legal; por outro lado, porque, mesmo que se admita a inter-
vengio do estado na ordem econémica para a realizacio de relevantes
valores constitucionais e, ainda, como condigio para a concretizagio da
justica social, nada obsta que essa intervencio seja realizada de forma
parcimoniosa. Ao contririo. E salutar que assim se proceda. Ponderagio
mais cautelosa a vista dos possiveis impactos econdmicos a serem suporta-
dos pelos agentes econdomicos dos ramos de cultura e entretenimento. 6. Ao
ndo incluir no beneficio da meia-entrada os professores pertencentes a rede
privada e aqueles vinculados as unidades federais de ensino, a legislagdo
atacada ndo atuou de forma anti-isondmica. Os professores da rede privada
estdo sob influéncia de outros mecanismos de incentivo e os professores
da rede publica federal estio dedicados quase exclusivamente ao ensino
superior e a educagio profissional e tecnolégica. Inexiste distingdo entre os
professores da rede publica federal e os professores universitirios do Estado
de Sdo Paulo, que, por possuirem vinculo funcional com as respectivas enti-
dades de ensino superior (autarquias e fundagdes), e ndo com a Secretaria
de Educagio, também ndo foram contemplados na norma. 7. A¢do direta
de inconstitucionalidade a que se julga improcedente.

[ADI3.753, rel. min. Dias Toffoli,j. 11-4-2022, P, DJE de 29-4-2022.]

Ementa: ACAO DIRETA DE INCONSTITUCIONALIDADE.
LET N. 10.989/93 DO ESTADO DE PERNAMBUCO. EDUCA-
CAO: SERVICO PUBLICO NAO PRIVATIVO. MENSALIDADES
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ESCOLARES. FIXACAO DA DATA DE VENCIMENTO. MATE-
RIA DE DIREITO CONTRATUAL. VICIO DE INICIATIVA. 1. Os
servicos de educacio, seja os prestados pelo Estado, seja os prestados
por particulares, configuram servigo publico nio privativo, podendo
ser desenvolvidos pelo setor privado independentemente de concessao,
permissao ou autorizagao. 2. Nos termos do artigo 22, inciso I, da Cons-
titui¢do do Brasil, compete 4 Unido legislar sobre direito civil. 3. Pedido de
declaragio de inconstitucionalidade julgado procedente.

[ADI 1.007, rel. min. Eros Grau, j. 31-8-2005, P, D/ de 24-2-2006.]

32 < sumdrio


http://redir.stf.jus.br/paginadorpub/paginador.jsp?docTP=AC&docID=266615

4 - JURISPRUDENCIA INTERNACIONAL

A pesquisa teve como objeto os julgamentos proferidos por altas
Cortes estrangeiras e Tribunais internacionais sobre o procedimento de
abertura de cursos superiores de medicina (procedimento de abertura,
curso de medicina; opening procedures, medical school). Entretanto, ndo foram
recuperadas decisdes judiciais nesse sentido nas bases de dados e fontes de
referéncias indicadas.

A pesquisa direcionada para questdes relativas a oferta dos cursos
de medicina em geral revelou decisbes circunscritas a4 constitucionalidade
de cotas raciais nesse curso, especialmente em Universidades dos Estados
Unidos'. Outra questdo recuperada refere-se a discussio sobre a insuficién-
cia do nimero de médicos naquele pais®.

Pesquisou-se, por fim: I) a jurisdi¢do constitucional e o controle de
resultado de determinada politica publica (Ergebniskontrolle) em detri-
mento do controle do processo (Verfahrenskontrolle) e, ainda, II) a jurisdigdo
constitucional sobre o principio da legalidade (legality principle) e a confor-
midade do decreto executivo em relagio as leis (decree, ministerial, contrary
to a statute). Sobre o assunto, foram recuperadas as decisdes elencadas nessa
pesquisa.

! Cheryl J. Hopwood e outros v. Texas (1996); Fisher . University of Texas (2013); Grutter v. Bollinger e outros
(2003); The Regents of the University of California v. Bakke (1977).

2 Em 2006, a Association of American Medical Colleges — AAMC “pediu as escolas de medicina que aumentassem
a capacidade de atender a uma emergéncia médica projetada. Desde entio, o nimero de alunos do primeiro ano
nas escolas de medicina cresceu quase 35% a medida que as escolas expandiram o tamanho das aulas e 30 novas
escolas abriram. Apesar desses esforgos, as dltimas projecoes da AAMC mostram uma escassez significativa de
até 139.000 médicos até 2033. Aumentar a oferta global de médicos para atender as necessidades da populagio
crescente e envelhecida da América também exige que o Congresso levante os limites do apoio federal para
cargos de formagio em educagio médica de p6s-graduagio”.
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A busca foi realizada em bases de dados, bases de jurisprudéncia e
publicagdes, nacionais e internacionais, conforme referéncias indicadas no
item “fontes de pesquisa”’. A breve descri¢io do entendimento resulta da
andlise de decisdes, em geral, em idioma estrangeiro, de modo que a fideli-
dade as fontes podera ser aferida no inteiro teor.

4.1 Alemanha

4.1.1 1BvL 1/09; 1 BvL 3/09; 1 BvL 4/09. Refere-se a an4lise da cons-
titucionalidade de beneficios pagos com base no Cédigo de Direito
Social. O Tribunal Constitucional Federal da Alemanha consi-
derou inconstitucionais as disposi¢des do c6digo (Second Book of the
Code of Social Law, Sozialgesetzbuch Zweites Buch—§ GB I) relativas
ao beneficio padrio pago a adultos e criancas, pois ndo atendiam
ao requisito constitucional decorrente do artigo 1.1 da Lei Funda-
mental (Grundgesetz — GG) em conjunto com o artigo 20.1 GG,
para garantir um minimo de subsisténcia que esteja de acordo com
a dignidade humana. A Lei Fundamental assegura a cada pessoa
necessitada de assisténcia os pré-requisitos materiais indispensd-
veis 4 sua existéncia fisica e a um minimo de participagio na vida
social, cultural e politica. Como direito de garantia, esse direito
fundamental deve ser concretizado e atualizado regularmente pelo
legislador. Para averiguar a extensio do pedido, o legislador deve
avaliar, de forma realista e abrangente, todas as despesas necessarias
para a existéncia de uma pessoa em um procedimento transparente
e expedito, com base em nimeros confidveis e métodos de calculo
plausiveis. O legislador pode cobrir as necessidades tipicas para
assegurar um minimo de subsisténcia compativel com a dignidade
da pessoa humana por meio de um valor fixo mensal, mas deve
conceder um beneficio adicional para atender as necessidades além
do minimo de subsisténcia’.

3 Press release disponivel em: https://www.bundesverfassungsgericht.de/SharedDocs/Pressemitteilungen/
EN/2010/bvg10-005.html;jsessionid=98FA2393C179A4A775109CD364AF3F89.1_cid354.
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4.2 Eslovénia

421

U-I-155/20 (2021). Caso em que a Corte Constitucional da
Eslovénia interpretou o principio da legalidade, considerando-o
como principio constitucional fundamental. A Corte entendeu que
o legislador pode aprovar leis que autorizem o Executivo a adotar
medidas para implementé-las. Quando o legislativo o fizer, a legis-
lagdo deve estabelecer o quadro e fornecer as diretrizes que regulam
o conteido das medidas de implementagdo. A intencdo legislativa
e os critérios de valor para a implementacio da lei devem ser cla-
ramente expressos ou evidentes na legislacio que os autoriza. No
entanto, a limitagio direta de direitos ou liberdades constitucional-
mente voltados a um nimero indeterminado de agentes deve estar
prevista em lei. Quando o Tribunal Constitucional estabelecer que
a base estatutdria para tais medidas de implementagio for incom-
pativel com a Constitui¢do, as medidas também serdo inconstitu-
cionais por consequéncia.

4.3 Estonia

43.1
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3-4-1-3-96. Decisio da Suprema Corte da Estonia que estabelece
que o n. 6 do artigo 87.° da Constituigdo prevé que o Governo da
Republica expedird regulamentos e despachos com base na lei e
para a execugdo dela. O mesmo principio é enfatizado no artigo
94.2 da Constituigdo em relagio aos regulamentos e diretrizes dos
ministros. Estes refletem o principio de que o Executivo estd vincu-
lado por lei, o que significa que este ndo deve realizar a¢es incons-
titucionais. Ao governo e aos ministros foi concedido o direito de
emitir regulamentos para diminuir a carga de trabalho do Legis-
lativo na elaboragdo de normas e evitar sobrecarregar as leis com a
solu¢do de casos unicos. Para que o legislador possa expedir uma
norma geral, é necessdrio que haja previsdo em lei que o delegue.

I11-4/A-9/94. Decisio da Suprema Corte da Estonia definindo

que, “nos termos da Constitui¢do, um Ministro estd autorizado
a proferir apenas decretos baseados em leis e com o objetivo de
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implementi-las. Todas as ordens de um Ministro que excedam esta
autoridade violam a Constituigio”.

Nesse sentido: 3-4-1-7-2000, da Suprema Corte da Estonia.

4.4 Hungria

441 61/1997. A Corte Constitucional da Hungria considerou incons-
titucional Decreto do Ministro da Cultura e da Educagio Publica
que, sem ser autorizado pela Lei do Ensino Superior, restrinja o
leque de pessoas que, ao abrigo da Lei, podem candidatar-se a uma
bolsa de professores.

4.5 Fontes de pesquisa

ASSOCIATION OF AMERICAN MEDICAL COLLEGES -
AAMC. Enrollment up at U.S. medical schools. 2020. Disponivel em:
https://www.aamc.org/news-insights/press-releases/enrollment-us-medi-
cal-schools. Acesso em: 30 set. 2022.

ASSOCIATION OF AMERICAN MEDICAL COLLEGES -
AAMC. The Complexities of Physician Supply and Demand: Projec-
tions From 2019 to 2034. Disponivel em: The Complexities of Physician
Supply and Demand: Projections From 2019 to 2034 (aamc.org). Acesso
em: 29 set. 2022.

Base de Jurisprudéncia do International Journal of Constitutional Law.
Oxford Academic. Disponivel em: https://academic.oup.com/icon. Acesso

em: 29 set. 2022.

BOYLE, Patrick. Aging patients and doctors drive nation’s physician
shortage. Association of American Medical Colleges — AAMC. 2021.
Disponivel em: https://www.aamc.org/news-insights/aging-patients-and-
-doctors-drive-nation-s-physician-shortage. Acesso em: 3 out. 2022.

36 < sumdrio


http://www.codices.coe.int/NXT/gateway.dll/CODICES/precis/eng/eur/est/est-2000-2-006
http://www.codices.coe.int/NXT/gateway.dll/CODICES/precis/eng/eur/hun/hun-1997-3-011
https://www.aamc.org/news-insights/press-releases/enrollment-us-medical-schools
https://www.aamc.org/news-insights/press-releases/enrollment-us-medical-schools
https://www.aamc.org/media/54681/download?attachment
https://www.aamc.org/media/54681/download?attachment
https://academic.oup.com/icon
https://www.aamc.org/news-insights/aging-patients-and-doctors-drive-nation-s-physician-shortage
https://www.aamc.org/news-insights/aging-patients-and-doctors-drive-nation-s-physician-shortage

CORREA, Monica. Universities push ceilings on medical school enroll-
ments. Miami Today. 5 jul. 2022. Disponivel em: https://www.miamito-
daynews.com/2022/07/05/universities-push-ceilings-on-medical-school-
-enrollments/. Acesso em: 29 set. 2022.

DILL, Michael. We already needed more doctors. Then Covid-19 hit.
2021. Disponivel em: Association of American Medical Colleges — AAMC.
Disponivel em: https://www.aamc.org/news-insights/we-already-needed-
-more-doctors-then-covid-19-hit. Acesso em: 30 set. 2022.

DILL, Michael. We need more doctors. Association of American Medical
Colleges — AAMC. 2020. Disponivel em: https://www.aamc.org/news-in-
sights/we-need-more-doctors. Acesso em: 30 set. 2022.

EUROPEAN CODE OF SOCIAL SECURITY. 1964. Disponivel em:

https://www.coe.int/en/web/conventions/full-list’module=treaty-detail&-
treatynum=048. Acesso em: 3 out. 2022.

EUROPEAN COURT OF HUMAN RIGHTS. Health-related issues
in the case-law of the European Court of Human Rights. Council of
Europe. 2015. Disponivel em: https://www.echr.coe.int/Documents/
Research_report_health ENG.pdf. Acesso em: 3 out. 2022.

EUROPEAN SOCIAL CHARTER (Revised). Disponivel em: https://
rm.coe.int/168007cf93. Acesso em: 23 set. 2022.

EUROPEAN UNION CHARTER OF FUNDAMENTAL RIGHTS*.
Disponivel em: https://eur-lex.europa.eu/legal-content/EN/TXT/
PDF/?uri=CELEX:12012P/TXT &from=EN. Acesso em: 27 set. 2022.

FINNEGAN, Joanne. More U.S. medical schools are churning out more
doctors, but residency slots don't keep pace. Fierce Healthcare, 2018.
Disponivel em: https://www.fiercehealthcare.com/practices/more-u-s-me-
dical-schools-more-doctors-aamc. Acesso em: 3 out. 2022.

* Carta dos Direitos Fundamentais da Uniao Europeia
“Article 34. Previdéncia social e assisténcia social (...)
3. A fim de combater a exclusio social e a pobreza, a Unido reconhece e respeita o direito a assisténcia social e
habitacional de modo a garantir uma existéncia digna para todos aqueles que nio tém recursos, de acordo com
as regras estabelecidas pela legislagio da Unifo e pelas leis e priticas nacionais.”

37 < sumidrio


https://www.miamitodaynews.com/2022/07/05/universities-push-ceilings-on-medical-school-enrollments/
https://www.miamitodaynews.com/2022/07/05/universities-push-ceilings-on-medical-school-enrollments/
https://www.miamitodaynews.com/2022/07/05/universities-push-ceilings-on-medical-school-enrollments/
https://www.aamc.org/news-insights/we-already-needed-more-doctors-then-covid-19-hit
https://www.aamc.org/news-insights/we-already-needed-more-doctors-then-covid-19-hit
https://www.aamc.org/news-insights/we-need-more-doctors
https://www.aamc.org/news-insights/we-need-more-doctors
https://www.coe.int/en/web/conventions/full-list?module=treaty-detail&treatynum=048
https://www.coe.int/en/web/conventions/full-list?module=treaty-detail&treatynum=048
https://www.echr.coe.int/Documents/Research_report_health_ENG.pdf
https://www.echr.coe.int/Documents/Research_report_health_ENG.pdf
https://rm.coe.int/168007cf93
https://rm.coe.int/168007cf93
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/EN/TXT/PDF/?uri=CELEX:12012P/TXT&from=EN
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/EN/TXT/PDF/?uri=CELEX:12012P/TXT&from=EN
https://www.fiercehealthcare.com/practices/more-u-s-medical-schools-more-doctors-aamc
https://www.fiercehealthcare.com/practices/more-u-s-medical-schools-more-doctors-aamc

GOVERNMENT defends medical student number cap. BBC News,
18.ag0.2022.  Disponivel em:  https://www.bbc.com/news/health-
62594141. Acesso em: 30 set. 2022.

KUITERT, Christian. No Brasil parece que ninguém “merece” os seus
direitos humanos. RioOnWatch. 2016. Disponivel em: https://rioon-
watch.org.br/?p=22692. Acesso em: 22 set. 2022.

LAKHAN, Shaheen Emmanuel. Diversification of U.S. medical schools
via affirmative action implementation. National Library of Medicine.
V. 3, 2003. Disponivel em: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/
PM(C212493/. Acesso em: 3 out. 2022.

MARCINKO, Tom. More native american doctors needed to reduce
health disparities in their communities. Association of American Med-
ical Colleges — AAMC. 2016. Disponivel em: https://www.aamc.org/
news-insights/more-native-american-doctors-needed-reduce-health-dis-
parities-their-communities. Acesso em: 3 out. 2022.

MCHALE, Jean. Fundamental rights and health care. World Health
Organization. Disponivel em: https://www.euro.who.int/__data/assets/

pdf_file/0004/138163/E94886_ch06.pdf. Acesso em: 3 out. 2022.

MEDICAL SCHOOLS COUNCIL. The expansion of medical student
numbers in the United Kingdom. Londres, 2011. Disponivel em: https://
www.medschools.ac.uk/media/2899/the-expansion-of-medical-student-
-numbers-in-the-united-kingdom-msc-position-paper-october-2021.pdf.
Acesso em: 3 out. 2022.

OBRIEN, Abby. Ontario to increase the number of medical
school spots as part of push to train more doctors. CP24News.
15.mar¢0.2022.  Disponivel em: https://www.cp24.com/news/onta-
rio-to-increase-the-number-of-medical-school-spots-as-par-
t-of-push-to-train-more-doctors-1.5819683?cache=mqtvfodkrwpz.
Acesso em: 3 out. 2022.

38 < sumidrio


https://www.bbc.com/news/health-62594141
https://www.bbc.com/news/health-62594141
https://rioonwatch.org.br/?p=22692
https://rioonwatch.org.br/?p=22692
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC212493/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC212493/
https://www.aamc.org/news-insights/more-native-american-doctors-needed-reduce-health-disparities-their-communities
https://www.aamc.org/news-insights/more-native-american-doctors-needed-reduce-health-disparities-their-communities
https://www.aamc.org/news-insights/more-native-american-doctors-needed-reduce-health-disparities-their-communities
https://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0004/138163/E94886_ch06.pdf
https://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0004/138163/E94886_ch06.pdf
https://www.medschools.ac.uk/our-work/the-expansion-of-medical-student-numbers
https://www.medschools.ac.uk/media/2899/the-expansion-of-medical-student-numbers-in-the-united-kingdom-msc-position-paper-october-2021.pdf
https://www.medschools.ac.uk/media/2899/the-expansion-of-medical-student-numbers-in-the-united-kingdom-msc-position-paper-october-2021.pdf
https://www.medschools.ac.uk/media/2899/the-expansion-of-medical-student-numbers-in-the-united-kingdom-msc-position-paper-october-2021.pdf
https://www.cp24.com/news/ontario-to-increase-the-number-of-medical-school-spots-as-part-of-push-to-train-more-doctors-1.5819683?cache=mqtvfodkrwpz
https://www.cp24.com/news/ontario-to-increase-the-number-of-medical-school-spots-as-part-of-push-to-train-more-doctors-1.5819683?cache=mqtvfodkrwpz
https://www.cp24.com/news/ontario-to-increase-the-number-of-medical-school-spots-as-part-of-push-to-train-more-doctors-1.5819683?cache=mqtvfodkrwpz

ORGANIZACAO DAS NACOES UNIDAS. Declaracio Universal dos
Direitos Humanos®. Disponivel em: https://www.ohchr.org/sites/default/
files/ UDHR/Documents/UDHR_Translations/por.pdf. Acesso em: 29
set. 2022.

PACTO INTERNACIONAL DOS DIREITOS ECONOMICOS,
SOCIAIS E CULTURAIS®. Adotado em 1966 e ratificado pelo Brasil
em 1992. Disponivel em: https://www.oas.org/dil/port/1966%20Pact0%20
Internacional%20sobre%200s%20Direitos%20Econ%C3%B3micos,%20
Sociais%20e%20Culturais.pdf. Acesso em: 21 set. 2022.

PAIM, Jairnilson Silva. Desafios para a satide coletiva no século XXI.
Universidade Federal da Bahia, Salvador, 2006. Disponivel em: https://
repositorio.ufba.br/bitstream/ri/7078/1/Paim%20].%20Desafio%20da%20
Saude%20Coletiva.pdf. Acesso em: 30 set. 2022.

ROACH, Kent. Dialogue or defiance: Legislative reversals of Supreme
Court decisions in Canada and the United States. International Journal
of Constitutional Law, Vol. 4, Issue 2, 2006. Disponivel em: https://acade-
mic.oup.com/icon/article/4/2/347/722125?searchresult=1. Acesso em: 28
set. 2022.

’ Declaragio Universal dos Direitos Humanos
“Artigo 1. Todos os seres humanos nascem livres e iguais em dignidade e em direitos. Dotados de razio e de
consciéncia, devem agir uns para com os outros em espirito de fraternidade. (...)
Artigo 22.Toda a pessoa, como membro da sociedade, tem direito a seguranga social; e pode legitimamente
exigir a satisfagio dos direitos econdmicos, sociais e culturais indispenséveis, gragas ao esforgo nacional e a
cooperagio internacional, de harmonia com a organizagio e os recursos de cada pais.”

¢ Pacto Internacional dos Direitos Econémicos, Sociais e Culturais
“Artigo 11
§ 1°. Os Estados-partes no presente Pacto reconhecem o direito de toda pessoa a um nivel de vida adequado
para si proprio e para sua familia, inclusive a alimentagio, vestimenta e moradia adequadas, assim como uma
melhoria continua de suas condigdes de vida. Os Estados-partes tomario medidas apropriadas para assegurar
a consecugio desse direito, reconhecendo, nesse sentido, a importéncia essencial da cooperagio internacional
fundada no livre consentimento.”

39 < sumidrio


https://www.ohchr.org/sites/default/files/UDHR/Documents/UDHR_Translations/por.pdf
https://www.ohchr.org/sites/default/files/UDHR/Documents/UDHR_Translations/por.pdf
https://www.oas.org/dil/port/1966%20Pacto%20Internacional%20sobre%20os%20Direitos%20Econ%C3%B3micos,%20Sociais%20e%20Culturais.pdf
https://www.oas.org/dil/port/1966%20Pacto%20Internacional%20sobre%20os%20Direitos%20Econ%C3%B3micos,%20Sociais%20e%20Culturais.pdf
https://www.oas.org/dil/port/1966%20Pacto%20Internacional%20sobre%20os%20Direitos%20Econ%C3%B3micos,%20Sociais%20e%20Culturais.pdf
https://repositorio.ufba.br/bitstream/ri/7078/1/Paim%20J.%20Desafio%20da%20Saude%20Coletiva.pdf
https://repositorio.ufba.br/bitstream/ri/7078/1/Paim%20J.%20Desafio%20da%20Saude%20Coletiva.pdf
https://repositorio.ufba.br/bitstream/ri/7078/1/Paim%20J.%20Desafio%20da%20Saude%20Coletiva.pdf
https://academic.oup.com/icon/article/4/2/347/722125?searchresult=1
https://academic.oup.com/icon/article/4/2/347/722125?searchresult=1

UNITED NATIONS. Programme of Action of the World Summit on
Social Development’. 1995. Disponivel em: https://mirror.unhabitat.org/
documents/HS-599x.pdf. Acesso em: 28 set. 2022.

UNITED NATIONS. Universal Declaration of Human Rights®. Dis-

ponivel em: https://www.un.org/en/about-us/universal-declaration-of-hu-
man-rights. Acesso em: 27 set. 2022.

VAZQUEZ, Daniel; DELAPLACE, Domitille. Public policies from a
human rights perspective. International Journal on Human Rights 14,
2011. Disponivel em: https://sur.conectas.org/en/public-policies-hu-
man-rights-perspective/. Acesso em: 29 set. 2022.

7 Programa de A¢io da Cipula Mundial sobre Desenvolvimento Social

“29. E necessdrio monitorar, avaliar ¢ compartilhar periodicamente informages sobre o desempenho dos
planos de erradicagio da pobreza, avaliar as politicas de combate a pobreza e promover a compreensio e a
conscientizagio da pobreza e suas causas e consequéncias. Isto poderia ser feito, entre outras coisas, pelos
governos através de:

a. Desenvolvimento, atualizagio e divulgacio de indicadores especificos de género, indicadores desagregados
de pobreza e vulnerabilidade, incluindo renda, riqueza, nutrigo, satde fisica e mental, educagio, alfabetizagio,
condigbes familiares, desemprego, exclusio social e isolamento, sem-teto, sem-terra e outros fatores, bem como
indicadores das causas nacionais e internacionais subjacentes a pobreza; para este fim, faz-se a coleta de dados
abrangentes e compardveis, desagregados por etnia, género, deficiéncia, situagio familiar, grupos linguisticos,
regides e setores econdmicos e sociais;”

Universal Declaration of Human Rights

“Article 25

1. Everyone has the right to a standard of living adequate for the health and well-being of himself and of
his family, including food, clothing, housing and medical care and necessary social services, and the right to
security in the event of unemployment, sickness, disability, widowhood, old age or other lack of livelihood in
circumstances beyond his control. (...)"
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