REVISTA
ESMAT

2g)

O DESENVOLVIMENTO DO DIREITO A SAUDE A
PARTIR DO TEMA N° 793 DE REPERCUSSAO GERAL

E DA RECLAMACAO N° 49.890 E A POSSIBILIDADE
DE UMA “GOVERNANCA JUDICIAL COLABORATIVA”
NA SOLUCAO DO TEMA DE REPERCUSSAO GERAL N°
1.234

THE DEVELOPMENT OF THE RIGHT TO HEALTH BASED ON GENERAL
REPERCUSSION THEME N°. 793 AND COMPLAINT N°. 49.890 AND THE
POSSIBILITY OF “COLLABORATIVE JUDICIAL GOVERNANCE" IN THE
SOLUTION OF GENERAL REPERCUSSION THEME N°. 1.234

Jorge Américo Pereira de Lira

Desembargador do Tribunal de Justica do Estado de Pernambuco. Diretor da
Escola Judicial de Pernambuco (ESMAPE).

RESUMO:

A presente pesquisa aborda o tema de repercussido geral n® |.234, que tra-
ta da responsabilidade dos entes federativos no fornecimento de medicamentos
ndo incorporados pelo SUS. Por meio de uma comissao especial e negociagdes
entre os entes, busca-se um acordo que defina a competéncia da Justica Federal
e o ressarcimento entre os entes federativos nessas demandas. Evidencia-se a
expectativa de solu¢do do problema por meio da conciliagio e da mediacdo, em
detrimento de uma decisdo judicial tradicional, visando a garantir o acesso ao di-
reito fundamental a salde de forma mais eficiente e colaborativa, considerando-se
as complexidades do sistema federativo brasileiro. Como metodologia, utilizou-se
a pesquisa bibliogréfica, com auxilio a livros, periddicos cientificos e jurisprudéncia
relacionados a matéria.
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ABSTRACT:

This research addresses the issue of General Repercussion Theme N°. |.234,
which deals with the responsibility of federal entities for supplying medicines that
are not incorporated into the SUS. Through a special commission and negotia-
tions between the entities, an agreement is sought to define the jurisdiction of the
Federal Court and to establish compensation between the federal entities in these
claims. The expectation of solving the problem through conciliation and media-
tion is highlighted, in contrast to a traditional judicial decision, with the objective
of guaranteeing access to the fundamental right to health in a more efficient and
collaborative way, considering the complexities of the Brazilian federative system.
The methodology used relied on bibliographical research, utilizing books, scientific
journals and case law related to the subject.

Keywords: Right to health; Claim n® 49.890; General Repercussion; Theme n°®
[.234.

As demandas relacionadas a consagracao do direito fundamental a salde, pre-
visto no artigo 196 da Constituicio Federal, ganharam novo delineamento com o
julgamento da Reclamagdo n® 49.890, em que se argumentava ter havido afronta a
autoridade do Supremo Tribunal Federal e a eficicia do julgado no RE n® 855.178/
SE (Tema 793 da Repercussdo Geral). A questdo da solidariedade entre os entes
federativos, imposta pelo texto constitucional, ndo é afastada, mas adquire novos
contornos, especialmente no que se refere a pleitos de fornecimento de medica-
mentos que no se encontram incorporados no Sistema Unico de Satde.

Na Reclamacdo em comento, o Estado reclamante assevera que, em que
pese haver a solidariedade, haveria a necessidade de a Unido integrar a lide como
litisconsorte passivo necessario, o que daria azo ao deslocamento do feito para a
Justica Federal, com arrimo na orientacdo do Tema 793 do STF, diante da compe-
téncia administrativa da Unido para o fornecimento dos farmacos requisitados, que
ndo se encontram padronizados na Relacdo Nacional de Medicamentos Essenciais
(Rename)'. Este argumento tem sido frequentemente utilizado pelos Estados e
Municipios em geral, mas vinha sendo, até entdo, rechagado pela jurisprudéncia
patria, com base no entendimento de que a obrigacio seria solidaria.

Antes de analisar o julgado em referéncia, cumpre fazer um breve apontamen-
to acerca do direito a salide. Como € sabido, o direito subjetivo a salide estd, no

| BRASIL. Presidéncia da Republica. Ministério da Sadde. Relagdo Nacional de Medicamen-
tos 2022 (RENAME). https://Avww.gov.br/saude/pt-br/composicao/sctie/daf/202 10367-rena-
me-2022_final.pdf Acesso em: 1°/4/2022.
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ordenamento juridico patrio, garantido por meio de norma programatica insculpi-
da no art. 196 da Constituicao da Republica, que assim dispde:

Art. 196. A salide é direito de todos e dever do Estado, garanti-
do mediante politicas sociais e econdmicas que visem a reducdo
do risco de doenca e de outros agravos e ao acesso universal
e igualitdrio as acbes e servicos para sua promocio, protecio e
recuperagao.

Ademais, o art. 198, §1°, da Constituicdo Federal, enuncia que o Sistema
Unico de Satde seré financiado por recursos da seguridade social, da Unido, dos
Estados, do DF e dos Municipios, o que evidencia, pois, a responsabilidade de
todos os entes da Administragdo Publica nessa seara. Dessa forma, resta claro
que o dever do Estado, contido no art. 196 da Constituicdo Federal de 1988,
compreende tanto a obrigagdo da Unido, quanto dos Estados e Municipios, sendo
a responsabilidade pela realizagdo do direito a salde compartilhada por todos os
entes federativos, dentro de uma gradacio de atribuigbes e competéncias.

Com efeito, o Sistema Unico de Satde (SUS) é descentralizado, competindo
aos Estados, por exemplo, sem prejuizo das competéncias da Uniao e dos Munici-
pios, a responsabilidade quanto a prestacdo de servigos hospitalares de alto custo
e a disponibilizacdo de medicamentos indispensaveis a sobrevivéncia do cidaddo
que nao possui condicdes de adquiri-los.

Por oportuno, saliente-se que a existéncia de um sistema unificado, com aces-
so integral, universal e gratuito para toda a populacdo brasileira tem existéncia
bastante recente. Foi implementado pela Lei n® 8.080, de 1990, caracterizando-se
como um dos maiores sistemas de salde plblica do mundo?. Antes da Constitui-
¢do de 1988, que instituiu o sistema, apenas quem contribuisse para a Previdéncia
Social tinha acesso ao sistema publico de salide no Brasil, sendo este sistema cen-
tralizado e de responsabilidade federal, sem a participacdo dos usuarios:

O sistema publico de salide no Brasil antes de | 988 atendia a quem contribufa
para a Previdéncia Social. A salide era centralizada e de responsabilidade federal,
sem a participacdo dos usuarios. A populacdo que poderia usar recebia apenas o
servico de assisténcia médico-hospitalar. Antes da implementagdo do SUS, saide
era vista como auséncia de doencas. Na época, cerca de 30 milhdes de pessoas
tinham acesso aos servicos hospitalares. As pessoas que nao tinham dinheiro de-
pendiam da caridade e da filantropia®.

O SUS surge, desse modo, como uma concretizacdo do dever estatal de
propiciar o atendimento a salde de toda a populacdo, sendo regido pelos prin-

2 BRASIL. Presidéncia da Republica. Disponivel em https://www.gov.br/casacivil/pt-br/assun-
tos/noticias/2020/setembro/sus-completa-30-anos-da-criacao . Acesso em: 1°/4/2022.

3 Idem, ibidem.
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cipios da universalidade, integralidade, equidade, descentralizacao e participacao
social (artigos 196 e 198 da CF/88).

Em aplicacdo desses principios, ¢ farta a jurisprudéncia do Supremo Tribunal
Federal e do Superior Tribunal de Justica, no sentido de que, comprovada a neces-
sidade do tratamento associada a falta de condi¢des de adquirir o medicamento,
tratamento ou outra medida necessaria a salde, o cidaddo poderd, sim, buscar
protecdo no Poder Judicidrio para que sejam disponibilizados pelos entes publicos
0s meios necessarios ao adequado tratamento da enfermidade.

Perceba-se, ainda, que a ordem constitucional vigente, em seu art. 196, ao
consagrar o direito a salde como dever do Estado, o faz no sentido de que deve
aquele, por meio de politicas sociais e econdmicas, propiciar aos necessitados nao
“qualquer tratamento”, mas o tratamento mais adequado e eficaz, capaz de ofer-
tar ao enfermo mais dignidade e menos sofrimento. Nesse sentido, os seguintes
precedentes do C. STJ: ROMS 20335/PR; RMS 17449/MG D] 13.02.2006; RMG
[7425/MG, D) 22.11.2004; RMS 13452/MG, D) 07.10.2002.

Uma vez que tais medicamentos, tratamentos ou quaisquer outras medidas
ou pleitos relacionados a salde se encontrem incorporados ao SUS, as orienta-
¢des a seguir pelo Judicidrio, na andlise das demandas relacionadas a salde, se
encontram um pouco mais facilitadas. No entanto, caso ndo tenha havido ainda a
referida incorporacio, o caminho se revela mais tortuoso, sendo preciso observar
com atencao regras de reparticdo de competéncias administrativas e enfrentar
argumentos estatais, tais como de violacdo a isonomia ou ao principio constitu-
cional da separagao de poderes, ou mesmo a sempre invocada Teoria da Reserva
do Possivel, cuja aplicacao se dd apenas em casos excepcionais e justificdveis, nao
servindo de fundamento para o Poder Publico se eximir do cumprimento de suas
obrigacdes constitucionais, notadamente quando puder aniquilar o direito a salde,
consectario do minimo existencial.

E, nessa tentativa de uniformizar a jurisprudéncia, foram definidos parametros,
por exemplo, no julgamento do REsp 1657 156-R| (Tema 106), apreciado sob a
sistematica dos Recursos Repetitivos, em que restou consignado que a concessao
dos medicamentos ndo incorporados em atos normativos do SUS exigiria a pre-
senga cumulativa dos seguintes requisitos:

I) Comprovagdo, por meio de laudo médico fundamentado e
circunstanciado expedido por médico que assiste o paciente,
da imprescindibilidade ou necessidade do medicamento, assim
como da ineficicia, para o tratamento da moléstia, dos farmacos
fornecidos pelo SUS;

2) Incapacidade financeira do paciente de arcar com o custo do
medicamento prescrito; e

3) Existéncia de registro do medicamento na Agéncia Nacional
de Vigilancia Sanitaria (Anvisa), observados os usos autorizados

pela agéncia.
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Atese em referéncia estabeleceu, dessa forma, critérios para os casos em que
os medicamentos ndo sdo fornecidos pelo SUS. Por sua vez, a Suprema Corte,
no julgamento do Tema 793 de Repercussao Geral, concluiu pela existéncia de
solidariedade entre os entes da Federacio, fixando a seguinte tese:

O:s entes da federacdo, em decorréncia da competéncia comum,
sdo solidariamente responsaveis nas demandas prestacionais na
area da salde, e diante dos critérios constitucionais de descentra-
lizacdo e hierarquizagdo, compete a autoridade judicial direcionar
o cumprimento conforme as regras de reparticio de competén-
cias e determinar o ressarcimento a quem suportou o onus finan-
ceiro (Tema 793 - RE 855.178, Rel. Min. Luiz Fux).

A interpretagdo da tese fixada no Tema 793 supracitado era de que seria pos-
sivel ajuizar a demanda contra quaisquer dos entes federativos, sendo compreen-
dida como solidaria a responsabilidade dos entes politicos para fornecer medica-
mentos aos cidaddos carentes que deles necessitem, sob o fundamento de que
a Constituicdo da Republica de 1988 ndo estabelece competéncia privativa ou
exclusiva de qualquer dos entes federativos. Assim, entendia-se licito ao prejudica-
do demandar de qualquer deles, sem que se impusesse um litisconsércio passivo
necessario, podendo ser determinado o ressarcimento a quem suportou o énus
financeiro. Note-se que, no caso de medicamento que ndo detém registro na An-
visa, ja se compreendia que era impositiva a formacao de litisconsércio necessario
com a Unido, nos termos do julgamento do Tema 500 de Repercussio Geral
(Tema 500 — RE 657718 AgR, Rel. Min. Marco Aurélio, DJe 24.10.2019).

Desse modo, o entendimento acerca do Tema 793 de Repercussdo Geral,
em conjunto com a aplicagdo do Tema 106, julgado sob a sistematica de Recursos
Repetitivos, oferecia parametros para as decisdes em demandas de salde, espe-
cialmente nos casos de pleitos de fornecimento de medicamentos nao ofertados
pelo Sistema Unico de Saude (SUS).

Ocorre que, com o julgamento da Reclamacio n°® 49.890%, em que se argu-
mentava ter havido afronta a autoridade do Supremo Tribunal Federal e a eficacia
do julgado no RE n® 855.178/SE (Tema 793 da Repercussdo Geral), a questdo
adquiriu novos contornos.

No referido julgado, “a Turma, por unanimidade, julgou procedente a Recla-
macao para cassar a decisao reclamada, determinar a inclusdo da Unido no polo
passivo da agdo e o envio dos autos a Justica Federal, mantida a medida liminar
concedida na origem até que o direito seja apreciado pelo Juizo competente, nos
termos do voto do relator. Presidéncia da Ministra Carmen Lucia. Primeira Tur-

4 STF. Supremo Tribunal Federal. Reclamagao n® 49.890. Disponivel em: https://portal.stf.jus.
br/processos/detalhe.asplincidente=6276 166 Acesso em: 10/4/2022.
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ma, 22/3/2022". Destaque-se, por oportuno, o seguinte excerto do esclarecedor
voto do Exmo. Relator Ministro Dias Toffoli:

5

Idem, ibidem.
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(...) Dessa &ptica, tenho que a Constituicdo Federal, ao estabelecer
a competéncia comum de “cuidar da satde” (art. 23, inciso Il), ndo
estipulou uma obrigacao indivisa, mas, ao contrario, definiu uma res-
ponsabilidade estruturada em niveis de atuagdo consentaneos com
as atribuicdes proprias da reparticdo federativa, elemento essencial a
construgdo do modelo de atenc¢do a salide reformador propugnado
pela Constituigdo.

Nesse passo, tenho que se pode vislumbrar a Federagdo como uma
figura formada por dois circulos concéntricos, em cujo centro esta a
Unido. O circulo concéntrico mais préximo do centro representa os
estados e o Distrito Federal, o mais distante, os municipios. Nesse
contexto, em matéria de salide, quanto mais se caminha em direcao
ao ente central do sistema (direcdo centripeta), maior a responsa-
bilizagdo técnico-financeira identificada, ao passo que, quanto mais
se caminha no sentido oposto, maior a obrigacdo de execucdo das
politicas de satde.

Embora a responsabilidade seja una, no sentido de que todos tém o
dever inafastavel de garantir salide a seus cidaddos, a divisdo de res-
ponsabilidades no SUS segue uma gradacdo em duas orientagdes:
a centripeta, no que tange ao financiamento e a responsabilidade
técnica; e a centrifuga, no que tange a execucio das acdes e dos
servicos de salde.

(-..) A meu ver, ao definir a responsabilidade como solidaria, esta
Corte, baseando-se na previsdo da salide como obrigagdo comum
(art. 23, 1), pretendeu apenas atribuir a todos os entes responsabi-
lidade na garantia do direito a satde. Tenho que ha de se avancar
nessa questdo para se preservar, conforme ficou claro nos autos
da STA n® 175, a possibilidade de, na condenagdo dos entes, se
realizar a reparticdo de atribuicdes tragada em ambito legal ou mes-
mo infralegal (especialmente, acrescento, se tal reparticdo estiver
consentanea com as orientagdes constitucionais centripeta — quanto
a cooperagdo técnica e financeira — e centrifuga — quanto a prépria
prestacdo do direito a salde).

Atualmente, no que diz respeito ao fornecimento de medicamen-
tos, verifica-se que, no SUS, o atendimento ao cidaddo (a dispen-
sacdo de farmacos) é feito: i) pelos municipios, no menor nivel de
complexidade (que corresponde ao “componente basico da assis-
téncia farmacéutica” e a parte do componente especializado); e ii)
pelos estados (nos demais medicamentos do “componente espe-
cializado” e ainda no “componente estratégico”). Nunca, todavia,
esse atendimento devera ser feito diretamente pela Unido.

(...) Tracados esses pardmetros, sigo a ordenagdo ja tracada nos
autos da STANn® |75:
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- Primeira grande espécie: pretensdo que veicula medicamen-
to, material, procedimento ou tratamento constante nas poli-
ticas publicas. Entendo que deva ser demandada no polo pas-
sivo a pessoa politica com competéncia administrativa para
o fornecimento do respectivo medicamento, material, pro-
cedimento ou tratamento, podendo o juiz determinar a cor-
recdo do polo passivo da demanda, ainda que isso signifique
o deslocamento da competéncia para processa-la e julga-la a
outro juizo;

- Segunda grande espécie: pretensdo que veicula pedido de me-
dicamentos, tratamentos, procedimentos ou materiais ndo cons-
tantes das politicas publicas instituidas.

Como disposto na STA n® 175, hd trés subespécies em tal
caso: (i) omissdo legislativa ou administrativa; (i) decisio ad-
ministrativa de ndo fornecimento; (iii) vedacdo legal a sua dis-
pensacdo. Em tais casos, entendo que a Unido obrigatoria-
mente deve figurar no polo passivo, uma vez que a direcdo
técnica nacional do Sistema |he pertence, estando a decisdao
sobre a incorporagdo da tecnologia medicamentosa a cargo do
Ministério da Saide, com apoio da CONITEC (art. 19-Q, da Lei
8080/90).

A presenga da Unido no polo passivo, todavia, ndo pres-
cinde da presenca do estado e/ou do municipio, seja por-
que sdo os entes executores do sistema (principio da des-
centralizacdo), e, assim, eventual ordem de fornecimento
direto ao paciente deve sobre um deles recair (conforme a
complexidade do atendimento); seja porque o financiamento do
Sistema € tripartite e, em se tratando de medicamentos ndo pa-
dronizados, fatalmente, ndo terd sido objeto de deliberacdo no
ambito da Comissao Intergestores Tripartite (art. 19-U, da Lei n®
8080/90), ndo se podendo, a principio, afirmar a exclusdo de res-
ponsabilidade financeira de qualquer deles, cabendo em tais casos
ao magistrado ponderar (novamente com base na complexidade
do atendimento) a responsabilidade de cada ente pelo financia-
mento do atendimento.

(...) Entendo que esse entendimento emana do Tema 793 da
sistematica da repercussdo geral, porquanto, ao enunciar a pos-
sibilidade de o polo passivo ser composto por qualquer ente fe-
derativo, isolada ou conjuntamente, preconiza que cabe ao Poder
Judicidrio, “diante dos critérios constitucionais de descentralizacdo
e hierarquizacao”, “direcionar o cumprimento conforme as regras
de reparticio de competéncias®.

6 STF Supremo Tribunal Federal. Reclamagao n® 49.890. Disponivel em: https://portal.stf.jus.
br/processos/detalhe.asplincidente=6276 166 Acesso em: 10/4/2022.
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E importante esclarecer que, até o julgamento da Reclamacio n® 49.890, o enten-
dimento vigente era de que poderia ser demandado qualquer dos entes federativos,
e aquele que arcasse com o custeio poderia, em regresso, demandar do ente efetiva-
mente competente, sem necessidade de litisconsércio passivo necessario.

Note-se que o que foi decidido na Reclamagdo n® 49.890 nédo é o afastamento da
regra da solidariedade, como bem disse o ministro Dias Toffoli, mas um esclarecimento
acerca de como deve ser compreendida a solidariedade entre os entes.

Repita-se, nas palavras do Exmo. Ministro: “embora a responsabilidade seja una,
no sentido de que todos tém o dever inafastavel de garantir salide a seus cidaddos, a
divis3o de responsabilidades no SUS segue uma gradacdo em duas orientacdes: a cen-
tripeta, no que tange ao financiamento e a responsabilidade técnica; e a centrifuga, no
que tange a execugao das agdes e dos servicos de salide”.

Dessarte, deve se seguir, na condenacao dos entes, “a reparticio de atribuicdes
tracada em ambito legal ou mesmo infralegal”, até mesmo com a possibilidade de se
“determinar a correcao do polo passivo da demanda, ainda que isso signifique o des-
locamento da competéncia para processa-la e julgd-la a outro juizo”. Portanto, passa a
ser imposto o litisconsdrcio passivo necessario nos mencionados casos de competéncia
da Unido, especialmente diante de ndo previsdéo do medicamento ou outras agdes no
SUS, sendo certo que “a presenga da Unido no polo passivo, todavia, ndo prescinde da
presenca do Estado e/ou do Municipio”, pois o fornecimento “nunca (...) devera ser
feito diretamente pela Unigo”.

Haveria, portanto, interesse — e responsabilidade — da Unidao Federal, dentro do
entendimento explanado pelo Exmo. Ministro Dias Toffoli na Reclamacao n® 49.890,
ao se referir a uma reparticdio de competéncias no cuidado com a salde de ordem
“centripeta — quanto a cooperagdo técnica e financeira — e centrifuga — quanto a propria
prestacao do direito a satde”. Portanto, conforme a regra de reparticdo de competén-
cia, nos termos do supramencionado voto do Exmo. Ministro Dias Toffoli, no caso de

demanda para fornecimento de farmacos nao constantes das po-
liticas publicas instituidas, a Unido deve integrar, necessariamente,
o polo passivo da lide, sem prejuizo da presenca do estado e/
ou do municipio na relagdo processual; harmonizando-se, assim,
a responsabilidade solidaria dos entes federados nas demandas
prestacionais na drea da salde - decorrente da competéncia co-
mum para cuidar da satde (CF/88, art. 23, Il) - aos postulados
constitucionais do contraditério e da ampla defesa (CF/88, art.
5°, LV) - viabilizando, assim, que o ente competente manifeste-se
acerca de eventual omissdo legislativa ou administrativa, decisdo
administrativa de ndo fornecimento ou vedacio legal a sua dis-
pensacdo — e a competéncia origindria da Justica federal comum
(CF/88, art. 109, 1y,

7 STF. Supremo Tribunal Federal. Reclamagao n® 49.890. Disponivel em: https://portal.stf.jus.
br/processos/detalhe.asplincidente=6276 166 Acesso em: 10/4/2022.
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E, por fim, sob esses fundamentos, na Reclamagdo n® 49.890,
o Exmo. Ministro Relator votou “por julgar procedente a pre-
sente reclamagdo para cassar a decisdo reclamada e determinar
a inclusio da Unido no polo passivo do Processo n® 0801074-
76.2019.8.12.0003 e o envio dos autos a Justica Federal, ficando
mantido o fornecimento dos medicamentos determinado pelo
juizo estadual até que o direito seja apreciado pelo juizo compe-
tente (CPC, art. 64, § 4°)"®,

Esse entendimento foi observado nos diversos julgamentos que se sucede-
ram aquele da Reclamacdo n® 49.890, como se pode observar, por exemplo,
nas Rcls 50.481-AgR, 49.909-AgR-ED, 49.919-AgR-ED, 50.458-AgR, 50.649-
AgR, 50.726-AgR, 50.866-AgR e 50.907-AgR, Rel. Min. Alexandre de Moraes;
Rcl 50.414-AgR, Rel. Min. Dias Toffoli; Rcl 52.741, Rel. Min. Roberto Barroso;
RE 1374929 e Rcl 52.862, Rel. Min. Carmen Lucia; RE 1331005, RE 1338906,
RE 1377271, RE 1377737, RE 1375223, RE 1377510, Rel. Min. Alexandre de
Moraes.

Destaque-se, a fim de esclarecer os parametros fixados, a decisdo na Reclama-
cdo n® 53.068° de Relatoria do Exmo. Ministro Roberto Barroso:

DECISAQ: |. Trata-se de reclamacdo, com pedido liminar, pro-
posta pelo Estado de Mato Grosso do Sul em face de acérddo
do Tribunal de Justica local proferido nos Autos n® 0807957-
42.2019.8.12.000. A parte reclamante alega ma aplicagdo do
Tema 793 da repercussdo geral, em processo relativo a forne-
cimento de medicamento oncoldgico. 2. E o relatério. Decido o
pedido liminar. 3. No julgamento do RE 855.178-RG, Rel. Min.
Luiz Fux, paradigma do Tema 793, o Plenario do Supremo Tribu-
nal Federal fixou tese nestes termos: o “tratamento médico ade-
quado aos necessitados se insere no rol dos deveres do Estado,
sendo responsabilidade solidaria dos entes federados, podendo
figurar no polo passivo qualquer um deles em conjunto ou iso-
ladamente”. 4. Ao julgar os embargos de declaracdo opostos no
RE 855.178-RG, a Corte complementou a orientacdo, para fazer
constar da redacdo da tese o seguinte: “Os entes da federacao,
em decorréncia da competéncia comum, sdo solidariamente res-
ponsaveis nas demandas prestacionais na area da salde, e diante
dos critérios constitucionais de descentralizacdo e hierarquizagao,
compete a autoridade judicial direcionar o cumprimento confor-
me as regras de reparticio de competéncias e determinar o res-
sarcimento a quem suportou o dnus financeiro” (Red. p/o acérdao
o Min. Edson Fachin, grifou-se). 5. A Primeira Turma desta Corte,
em razdo de inUmeras reclamagbes propostas sobre a matéria,

8 Idem, ibidem.
9  STF Supremo Tribunal Federal. Reclamagdo n° 53.068. Disponivel em: https://jurispruden-
cia.stf.jus.br/pages/search/despacho | 301433 false Acesso em: 9/5/2022.
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analisou controvérsia sobre a forma de aplicacdo da tese firmada
no Tema 793-RG, estabelecendo que, ndo obstante a solidarie-
dade entre os entes da federagdo nas demandas prestacionais na
area da salide, o juiz deve observar o “direcionamento necessario
do feito aquele responsavel pela prestacio especifica pretendida,
permitindo-se que o cumprimento seja direto e, eventual ressar-
cimento, eficaz”. Neste caso, a Unido deve ser incluida no polo
passivo da demanda quando for o ente legalmente responsavel
pela obrigacdo principal, como nas hipdteses em que o medica-
mento ou o tratamento pleiteado: (i) ndo tem registro na Agéncia
Nacional de Vigilancia - ANVISA (vide Tema 500-RG); (ii) ndo for
padronizado pela Comissdo Nacional de Incorporagio de Tec-
nologias no SUS — CONITEC e incluido na Relagago Nacional de
Medicamentos Essenciais — RENAME ou na Relagdo Nacional de
Acdes e Servicos de Salide — RENASES; (iii) embora padronizado,
ndo foi acrescentado ao Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuti-
cas - PCDT ou recomendado por Relatério do CONITEC para
a moléstia especifica do requerente; (iv) tiver seu financiamento,
aquisicdo e dispensagdo atribuidos a Unido, segundo as regras de
reparticio de competéncia; (v) for para enfermidade oncoldgi-
ca. 6. Na ocasido, foram julgadas as seguintes reclamagées: Rcls
50.481-AgR, 49.909-AgR-ED, 49.919-AgR-ED, 50.458-AgR,
50.649-AgR, 50.726-AgR, 50.866-AgR e 50.907-AgR, Rel. Min.
Alexandre de Moraes, e as Rcls 49.890-AgR e 50.414-AgR, Rel.
Min. Dias Toffoli. 7. O caso concreto versa sobre o fornecimen-
to do medicamento Ibrutinibe 140mg (imbruvica), utilizado para
tratamento oncoldgico, especificamente, de linfoma de células do
manto (LMC) - (CID10: C85.7 - Outros tipos especificados de
linforma ndo-Hodgkin), com registro na ANVISA. 8. Nesse ce-
ndrio, a0 Menos em cognigdo sumaria, parece nao ter sido ob-
servada a parte final da tese de repercussdo geral, por auséncia
de direcionamento da agdo ao ente legalmente responsavel pela
obrigacio principal. 9. Assim, ha plausibilidade nas alegacdes da
parte reclamante. Considero igualmente presente o periculum in
mora diante da fase avancada em que se encontra o feito de ori-
gem. 0. Do exposto, com base no art. 989, Il, do CPC/2015,
defiro a medida liminar pleiteada, para suspender os efeitos da
decisdo reclamada, mantendo, no entanto, os efeitos da tutela
de urgéncia deferida na origem, de forma a garantir a continui-
dade de fornecimento do medicamento (Processo n® 0807957-
42.2019.8.12.000).

E de suma importancia salientar que nao ha descontinuidade na prestacao do
atendimento a salde, ou seja, em todos os casos foram mantidos os efeitos da
tutela de urgéncia deferida, mesmo que contra um ente supostamente ndo res-
ponsavel pela dispensacdo do medicamento/medida, de forma a garantir a conti-
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nuidade de fornecimento e direito a satde (art. 64, § 4°, do CPC). Veja-se, ainda,
o esclarecido pelo Exmo. Min. Alexandre de Moraes, Relator do RE 1331005':

Apds proficuos debates acerca da aplicacdo da tese fixada no
Tema 793 da repercussio geral, a qual foi ratificada no julgamento
dos Embargos de Declaragdo opostos nesse paradigma, a TUR-
MA, por maioria, assentou que a demanda pode ser proposta
em face de qualquer dos entes da Federacdo (Unido, Estados,
Distrito Federal, Municipios), isolada, ou conjuntamente; entre-
tanto, deve-se atentar para as seguintes diretrizes: a) tratando-se
de medicamento ndo padronizado/incorporado no RENAME/
SUS, a UNIAO deve necessariamente compor o polo passivo
da lide; assim, a competéncia para julgar a lide é da Justica Fede-
ral; b) no caso de medicamento padronizado no RENAME/SUS,
porém cuja distribuicdo/financiamento esta sob a responsabilida-
de exclusiva a UNIAO, por exemplo, em razdo dos altos custos
dos medicamentos ou tratamentos oncolégicos, a UNIAO deve
necessariamente compor o polo passivo da lide; assim, a compe-
téncia para julgar a lide é da Justica Federal; c) medicamentos nao
registrados na ANVISA, devem ser postulados necessariamente
em face da UNIAO, consoante fixado no Tema 500 da reper-
cussdo geral; e d) em todos os casos analisados, manteve-se a
liminar deferida na origem a fim de preservar a salide do paciente.
Na ocasido, esclareceu-se, ainda, que, no que toca a parte final
da tese, onde se 1& que - a autoridade judicial tem o dever de
determinar ressarcimento a quem suportou o énus financeiro —
tem incidéncia quando o Juizo concede a cautelar estabelecendo
que um determinado ente federado cumpra obrigacdo que, na
verdade, é de responsabilidade de outro. Nessa hipdtese, asse-
gura-se para o primeiro o direito de se compensar juntamente ao
segundo das despesas decorrentes do cumprimento da cautelar.
A ratio dessas conclusdes decorre da letra da Lei 8.080/1990,
que estabelece que o SUS atua de forma federalista, e estabelece
as competéncia de cada ente federado, e também das seguintes
premissas adotadas no julgamento das Reclamagées supracitadas:
I) a inobservancia das diretrizes elencadas nos itens “a”, “b”, e
“c" acima tém o conddo de desequilibrar as finangas dos entes
subnacionais que, na maioria das vezes, ndo tem disponibilidade
financeira para fazer frente aos custos dos medicamentos ndo in-
corporados ao SUS, ou, mesmo quando estdo incorporados, a
competéncia para distribuicio ou o financiamento é da UNIAO;
2) o direito de regresso contra a UNIAQ, quando essa ndo par-
ticipou da lide, compromete o planejamento do orcamento fe-
deral, criando descompasso entre a previsdo orcamentaria e as
despesas na area de satde; e 3) a auséncia da UNIAO na lide,

|0 STF Supremo Tribunal Federal. RE 1331005. Disponivel em: https://jurisprudencia.stf.jus.

br/pages/search/despacho 1298817 false Acesso em: 9/5/2022.
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quando o fornecimento do medicamento esta sob sua responsa-
bilidade, impede que o ente federal exerca o direito constitucional
ao contraditério e ampla defesa.

Portanto, em sintese, conforme o referido julgado, a Unido deveria, neces-
sariamente, compor o polo passivo da demanda, quando o medicamento ou o
tratamento pleiteado:

| ndo tem registro na Agéncia Nacional de Vigilancia (Anvisa) (vide Tema 500-RG);

2. ndo for padronizado pela Comissao Nacional de Incorporagdo de Tecnologias no
SUS (Conitec) e incluido na Relagdo Nacional de Medicamentos Essenciais (Rename)
ou na Relagdo Nacional de Acdes e Servigos de Salide (Renases);

3. embora padronizado, nao foi acrescentado ao Protocolo Clinico e Diretrizes Te-
rapéuticas (PCDT) ou recomendado por Relatério do Conitec para a moléstia espe-
cffica do requerente;

4. tiver seu financiamento, aquisicio e dispensagdo atribuidos a Unido, segundo as
regras de reparticdo de competéncia;

5. for para enfermidade oncoldgica.

Logo apds o julgamento da Reclamacdo n® 49.890, porém, manifestei em
diversos julgados de minha Relatoria que, com a devida vénia, ndo seria adequada
essa linha de raciocinio, e fiz algumas observacdes ao entendimento fixado pelo
Supremo Tribunal Federal nos referidos casos.

Nas situagdes em que a parte autora nao indica a Unido Federal no polo
passivo da demanda, consignei que seria preciso seguir especifico procedimen-
to previsto no Cddigo de Processo Civil (CPC), de 2015, relativo as regras de
litisconsdrcio. Ora, ninguém pode ser obrigado a demandar contra outrem, ndo
¢ dado ao Juizo alterar, de oficio, o polo passivo. Desse modo, pontuei que ndo
poderia, de oficio, ser corrigido o polo passivo da demanda para incluir a Unido
Federal e, em seguida, remeter o feito a Justica Federal.

Dessa forma, revelar-se-ia obrigatéria a obediéncia ao artigo 115 do CPC,
sendo vejamos:

Art. I'l5 - A sentenca de mérito, quando proferida sem a integra-
cdo do contraditério, sera:

| - nula, se a decisdo deveria ser uniforme em relaco a todos que
deveriam ter integrado o processo;

Il - ineficaz, nos outros casos, apenas para os que nao foram ci-
tados.
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Par4grafo Unico - Nos casos de litisconsércio passivo necessario,
0 juiz determinard ao autor que requeira a citagdo de todos que
devam ser litisconsortes, dentro do prazo que assinar, sob pena
de extin¢do do processo.

Uma vez ndo atendido o disposto no paragrafo Unico, ndo haveria outro cami-
nho sendo o da extin¢do do feito, cumprindo ao autor a correcdo do polo passivo,
ndo a alteracdo de oficio.

Observei, ademais, que o contorno dado pelo julgado da Suprema Corte
indica que “a Unido deve integrar, necessariamente, o polo passivo da lide, sem
prejuizo da presenca do Estado e/ou Municipio”, nos referidos casos, o que pare-
cia implicar, como dito, a presenga simultidnea da Unido e de um dos outros entes,
que sio entendidos como executores diretos do Sistema Unico de Satde.

Poder-se-ia pensar, com efeito, que a presenca simultanea da Unido e do
Estado e/ou Municipio no litigio ndo seria uma imposicdo imprescindivel do or-
denamento juridico nacional, mas sim uma construcdo jurisprudencial, embora
existente a solidariedade entre os entes federados nas demandas prestacionais na
area da salde, ante a competéncia comum (art. 23, I, CF), o que poderia, portan-
to, justificar o seu enquadramento como um litisconsércio meramente facultativo.

No entanto, nos termos do voto do Exmo. Ministro Relator da Reclamacio n®
49.890, “a presenga da Unido no polo passivo, todavia, ndo prescinde da presenca
do Estado e/ou do Municipio”, pois o fornecimento “nunca (...) devera ser feito
diretamente pela Unido”, o que me levou a conclusdo de que a Suprema Corte
adotou a orientagao de que se trataria de um litisconsorcio passivo necessario.

E, uma vez sendo necessario, seriam possiveis dois efeitos da auséncia de
participagdo do litisconsorte. Se a relacdo fosse unitaria (exigéncia de conteldos
uniformes para todos os litisconsortes), haveria a anulacio da sentenca (art. |15,
[, do CPC, de 2015), para que o juizo determinasse ao autor que requeresse a
emenda da inicial para incluir a Unido, sob pena de extingdo do processo. De ou-
tro modo, se estivéssemos diante um litisconsércio necessdrio simples, a sentenca
apenas seria ineficaz em relacdo aqueles que ndo participaram da relacdo juridica
processual, nos termos do artigo | 15, Il, do CPC, de 2015.

Em outras palavras, se estivéssemos diante de um litisconsércio necessario
simples, seria plenamente eficaz a sentenca em relacdo ao Estado, mas ineficaz no
que tange a Unido que ndo integrou a relacdo juridico-processual e, portanto, ndo
exerceu o contraditério. De outro modo, sendo o caso de relacdo unitaria, como
parecia ter sido o posicionamento do STF no julgamento do referido Tema 793,
haveria nulidade, porque ndo promovida a citacdo do litisconsorte.

Anote-se, por pertinente, que o paragrafo Unico do art. |15 conserva, em
substancia, a regra do paragrafo Unico do art. 47 do CPC, de 1973: cabe ao autor
providenciar a citacdo dos litisconsortes necessarios (unitarios ou simples, isto €
indiferente) faltantes, sob pena de extincdo do processo. O dispositivo, evidente-
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mente, tem como destinatario o magistrado do processo em curso. Encerrado o
processo e verificada a auséncia de litisconsorte, aplica-se, entdo, o regime dispos-
to nos incisos | e Il do caput do art. | 15.

Sobre a aplicagdo extensiva do referido dispositivo, a admitir a atuacdo do juiz
ndo sé na hipdtese de litisconsércio necessario, mas também no caso de litiscon-
sorcio facultativo, salienta-se o ensinamento de Fredie Didier:

Registre-se corrente doutrinaria que defende uma interpretacdo
mais extensiva do dispositivo legal, de forma a permitir a atuacdo
do juiz além da hipdtese de litisconsércio necessario ndo forma-
do. Para os doutrinadores dessa corrente, também na hipétese
do litisconsércio facultativo, em especial sendo unitario, cabera
a formagdo do litisconsdrcio por iniciativa do juiz. As justificativas
dessa medida oficiosa do juiz em incentivar a integracdo do pro-
cesso por esses terceiros seriam: (i) harmonizacdo de julgados,
evitando eventuais decisdes contraditdrias; (i) economia proces-
sual, evitando outros processos com repeticio desnecessaria de
atos processuais; (iil) maior seguranca juridica, evitando que su-
jeitos que ndo participem do processo sejam de alguma forma
atingidos por ele!.

Interessa observar, ademais, que a regra prevista no paragrafo Unico do art.
|15 do CPC, de 2015, ndo se confunde com a intervengdo iussu iudicis, como
leciona Daniel Amorim Assumpcio Neves!'?:

O art. 91 do CPC/1939 autorizava o juiz a determinar a integra-
¢do do processo por terceiros que tivessem alguma espécie de in-
teresse juridico na demanda, desde que entendesse conveniente
essa intervencdo. Tratava-se da intervengao ‘iussu iudicis’, instituto
que permite a atuagdo oficiosa de chamar terceiro ao processo
desde que se acredite na conveniéncia dessa medida.

O CPC/1973 néo repetiu a regra do art. 91 do CPC/1939, sen-
do mantida tal supressdo pelo Novo Cédigo de Processo Civil,
de forma que, ao menos expressamente em lei, ndo ha previsdo
para o instituto da intervengdo ‘iussu iudicis’. Nem mesmo a pre-
visdo do art. | I5, paragrafo tnico, do Novo CPC, que permite
ao juiz determinar ‘ao autor que requeira a citacdo de todos que
devam ser litisconsortes, dentro do prazo que assinar, sob pena
de extincdo do processo’, pode ser entendida como espécie de
intervencgdo ‘iussu iudicis’, considerando-se que nesse caso ndo

Il DIDIER, Fredie, apud NEVES, Daniel Amorim Assumpcio. Manual de direito processual
civil — Volume Unico. 8 ed. Salvador: Ed. JusPodivm, 2016. Pag. 256.

2 NEVES, Daniel Amorim Assumpgao. Manual de direito processual civil — Volume Unico. 8
ed. Salvador: Ed. JusPodivm, 2016. Pag. 256.
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¢é a vontade do juiz fundada em conveniéncia que determina a
formacdo do litisconsdércio, mas a vontade da lei fundada na im-
prescindibilidade de o sujeito participar do processo.

Ainda que seja nitida a diferenga entre o instituto presente no Co-
digo de Processo Civil de 1939 e a previsdo do art. | |5, paragrafo
Unico, do Novo CPC, existem doutrinadores que confundem as
duas realidades, afirmando que o dispositivo legal ora menciona-
do é forma de intervencdo ‘iussu iudicis’.

Por fim, note-se que, nos julgados de minha Relatoria, referi que, até que fosse
atendido o disposto no artigo | 15 do CPC, e havendo a inclusdo da Unido Fede-
ral no polo passivo, deveria ser dada solugdo de continuidade até sua apreciacdo
pelo Juizo competente, em aplicacdo do disposto no artigo 64, § 4°, do CPC.
Dessa forma, esclareceu-se que cumpria manter a determinagio de fornecimento
do medicamento, como de fato é a orientagdo da Corte de Uniformizacdo da
Jurisprudéncia Constitucional, até porque, cabera, possivelmente, ao Estado a sua
dispensagdo e distribuicdo, ainda que tal advenha, eventualmente, de recursos
repassados pelo Ministério da Saide. Como j& destacado, nos termos do voto do
Exmo. Ministro Relator da Reclamagdo mencionada, “a presenca da Unido no polo
passivo, todavia, ndo prescinde da presenca do Estado e/ou do Municipio”, pois o
fornecimento “nunca (...) devera ser feito diretamente pela Unido”.

Condlui, portanto, que, apesar do acertado entendimento da Suprema Corte,
no sentido de que, “ndo obstante a solidariedade entre os entes da federacao nas
demandas prestacionais na area da salde, o juiz deve observar o direcionamen-
to necessario do feito aquele responsavel pela prestacdo especifica pretendida,
permitindo-se que o cumprimento seja direto e, eventual ressarcimento, eficaz”,
em atendimento as regras de reparticio de competéncias administrativas, nao se
podia descurar da obediéncia aos ditames do Diploma Processual Civil no tocante
as regras de litisconsércio necessario, seja ele entendido como unitario ou simples.
Dai porque se divergia, nesse ponto, da inclusdo de oficio da Unido Federal no
polo passivo da demanda, cumprindo apenas ao autor a sua alteragao, nos termos
doart. |15 do CPC.

Contudo, surgiram novas orienta¢des oriundas das Cortes Superiores. Diante
do entendimento firmado pelo Supremo Tribunal Federal, foram suscitados di-
versos Conflitos Negativos de Competéncia no Superior Tribunal de Justica (CC
1 74754/SC, CC 187276/RS, 187533/SC, CC 188002/SC). Com efeito, a Pri-
meira Se¢do do Superior Tribunal de Justica admitiu o Incidente de Assuncdo de
Competéncia (IAC), proposto nos Conflitos de Competéncia CC 187276/RS, CC
187533/SC, CC 188002/SC (Tema 14 IAC — STJ), de relatoria do ministro Gurgel
de Faria, e foi delimitada a seguinte tese controvertida (3 1/5/2022):

Tratando-se de medicamento ndo incluido nas politicas publicas,
mas devidamente registrado na ANVISA, analisar se compete ao
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autor a faculdade de eleger contra quem pretende demandar, em
face da responsabilidade solidaria dos entes federados na pres-
tacdo de salde, e, em consequéncia, examinar se é indevida a
inclusdo da Unido no polo passivo da demanda, seja por ato de
oficio, seja por intimacdo da parte para emendar a inicial, sem
prévia consulta a Justica Federal.

Por sua vez, em sessdo realizada em 8/6/2022, a Primeira Se¢do, por una-
nimidade, deliberou que, até o julgamento definitivo do Incidente de Assuncdo
de Competéncia (IAC), o juiz estadual deveria abster-se de praticar qualquer ato
judicial de declinagdo de competéncia nas acdes que versassem sobre tema idén-
tico ao daqueles autos, de modo que o processo devia prosseguir na jurisdicao
estadual, nos termos da questao de ordem proposta pelo senhor ministro relator.

No entanto, apds a referida decisdo do STJ, o Supremo Tribunal Federal rea-
firmou seu entendimento e, nos autos do RE 1.389.718 (29/6/2022), o Exmo.
Des. Relator Dias Toffoli determinou a necessidade de inclusdo da Unido Federal
no caso de medicamento ndo incluido na Rename e, desse modo, assentou a
competéncia da Justica Federal para o processamento do feito.

Tal raciocinio foi reiteradamente mantido pelo Supremo Tribunal Federal (RCL
54898, RE 1392851, ARE 1392627, RE 139301 I, RE 1391465, RCL 54855), o
que levou a conclusdo de que devia ser mantida a tese de necessidade de inclusdo
da Unido Federal no feito, sob pena de extin¢ao.

Ora bem. Como dito, no caso de tratamento e medicamentos registrados na
Anvisa, firmou o Supremo Tribunal Federal entendimento de que “Os entes da
federacdo, em decorréncia da competéncia comum, sio solidariamente responsa-
veis nas demandas prestacionais na drea da salde, e diante dos critérios constitucio-
nais de descentralizacdo e hierarquizacdo, compete a autoridade judicial direcionar
o cumprimento conforme as regras de reparticio de competéncias e determinar
0 ressarcimento a quem suportou o onus financeiro” — RE 855.178 ED, Redator
do acérdao o ministro Edson Fachin, publicado em 16.04.2020 — TEMA n® 793.

Verifica-se, portanto, que, embora o STF reconhecesse a existéncia de solida-
riedade entre os entes federados nas questdes envolvendo a salide publica, deci-
diu-se, conforme se infere da tese fixada nos referidos embargos, que a autoridade
judicial tem o dever de direcionar o cumprimento dessas demandas, de acordo
com as regras de reparticdo de competéncias estabelecidas pela lei organica do
SUS, bem como determinar ressarcimento a quem suportou o énus financeiro.

Posteriormente (19/8/2022), a col. Corte Suprema, considerando a existéncia
de decisdes contrarias, notadamente quanto a imprescindibilidade da presenca
da Unido em se tratando de medicamento ndo incorporado ao SUS, afetou o
RE n® 1366243/SC — TEMA n® |.234, cuja questdo controvertida encontra-se
delimitada nos seguintes termos: “legitimidade passiva da Unido e a consectaria
competéncia da Justica Federal, nas demandas que versem sobre fornecimento de
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medicamentos registrados na Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA),
mas ndo padronizados no Sistema Unico de Satde (SUS)". Das razdes de decidir
do referido julgado, ainda pendente de apreciacdo meritéria, extrai-se:

A matéria aqui suscitada possui densidade constitucional suficiente
para o reconhecimento da existéncia de repercussao geral, com-
petindo a esta Suprema Corte conferir seguranga juridica no que
respeita a aplicacdo de seus préprios precedentes (Tema 793,
RE 855.178-ED, Rel. Min. Luiz Fux, Red. p/ acérddo Min. Ed-
son Fachin), notadamente quanto a obrigatoriedade de a Unido
constar do polo passivo de lide que verse sobre a obtencdo de
medicamento ou tratamento registrado pela Anvisa, mas ainda
ndo incorporado nas politicas publicas do SUS.

()

Assim, o objeto do presente recurso extraordinario, ao discutir
a obrigatoriedade de a Unido Federal integrar o polo passivo de
demanda que trate do fornecimento de medicamento ndo pa-
dronizado no SUS, embora registrado na Anvisa, tem clara rela-
cdo com o decidido e fixado no Tema 793 do Supremo Tribunal
Federal”.

Por sua vez, em 12/4/2023, sobreveio o julgamento de mérito do ja referido
Incidente de Assuncdo de Competéncia (IAC) n® 14, em sentido diametralmente
oposto ao entendimento firmado pelo STF cujas teses restaram firmadas nos se-
guintes termos:

a) Nas hipdteses de a¢des relativas a salide intentadas com o ob-
jetivo de compelir o Poder Piblico ao cumprimento de obrigacdo
de fazer consistente na dispensacao de medicamentos ndo inseri-
dos na lista do SUS, mas registrado na ANVISA, devera prevalecer
a competéncia do juizo de acordo com os entes contra os quais a
parte autora elegeu demandar.

b) as regras de reparticdo de competéncia administrativas do SUS
ndo devem ser invocadas pelos magistrados para fins de alteracdo
ou ampliacdo do polo passivo delineado pela parte no momento
da propositura acdo, mas tdo somente para fins de redirecionar
o cumprimento da sentenca ou determinar o ressarcimento da
entidade federada que suportou o 6nus financeiro no lugar do
ente publico competente, ndo sendo o conflito de competéncia
a via adequada para discutir a legitimidade ad causam, a luz da Lei
n. 8.080/1990, ou a nulidade das decisdes proferidas pelo Juizo
estadual ou federal, questdes que devem ser analisada no bojo
da acdo principal.
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) a competéncia da Justica Federal, nos termos do art. 109, |, da
CF/88, é determinada por critério objetivo, em regra, em razdo
das pessoas que figuram no polo passivo da demanda (compe-
téncia ratione personae), competindo ao Juizo federal decidir so-
bre o interesse da Unido no processo (Simula |50 do STJ), ndo
cabendo ao Juizo estadual, ao receber os autos que lhe foram
restituidos em vista da exclusdo do ente federal do feito, suscitar
conflito de competéncia (Simula 254 do ST)).

Acerca do existente dissenso, tenho por oportuno trazer a colaco as relevan-
tes ligdes de Daniel Mitidieiro:

Como observa a doutrina, a auséncia de uniformidade na apli-
cacdo do Direito causa um dano atual e um dano potencial ao
sistema juridico — a existéncia de duas decisdes diferentes para
casos iguais acarreta a imediata violagdo do direito a igualdade de
todos perante a ordem juridica e produz tendencialmente um
sentimento de inseguranga juridica pela auséncia de cognoscibi-
lidade do Direito. Inexiste qualquer razdo juridica que autorize
agressdes de tamanha envergadura ao estado Constitucional.

Ato continuo, qualificando o julgamento do IAC n® 14 como “fato novo rele-
vante, a impactar diretamente no desfecho do julgamento do Tema n® 1234”, em
1 7/4/2023, proferiu o ministro Gilmar Mendes, relator do recurso paradigmético
objeto do referido Tema, em apreciagdo a pedido incidental de tutela proviséria,
importante decisum, estabelecendo pardmetros para o julgamento de a¢des judi-
ciais que tratam do fornecimento de medicamentos pelo Sistema Unico de Satde
(SUS), cujo dispositivo encontra-se versado nos seguintes termos:

Ante o exposto, defiro em parte o pedido incidental de tutela pro-
viséria formulado pelo CONPEG, com fundamento no art. 300
do Cddigo de Processo Civil, para estabelecer que, até o julga-
mento definitivo do Tema 1234 da Repercussdo Geral, a atuacdo
do Poder Judiciério seja regida pelos seguintes parametros:

(i) nas demandas judiciais envolvendo medicamentos ou trata-
mentos padronizados: a composicdo do polo passivo deve ob-
servar a reparticio de responsabilidades estruturada no Sistema
Unico de Satde, ainda que isso implique deslocamento de com-
peténcia, cabendo ao magistrado verificar a correta formagdo da
relacdo processual, sem prejuizo da concessiao de provimento de
natureza cautelar ainda que antes do deslocamento de compe-
téncia, se o caso assim exigir;

(if) nas demandas judiciais relativas a medicamentos ndo incorpo-
rados: devem ser processadas e julgadas pelo Juizo, estadual ou
federal, ao qual foram direcionadas pelo cidaddo, sendo vedada,
até o julgamento definitivo do Tema 1234 da Repercussdao Ge-
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ral, a declinagdo da competéncia ou determinacdo de inclusdo da
Unido no polo passivo;

(iii) diante da necessidade de evitar cendrio de inseguranca juridi-
ca, esses parametros devem ser observados pelos processos sem
sentenca prolatada; diferentemente, os processos com sentenca
prolatada até a data desta decisdo (|7 de abril de 2023) devem
permanecer no ramo da Justica do magistrado sentenciante até o
transito em julgado e respectiva execucdo (adotei essa regra de
julgamento em: RE 960429 ED-segundos Tema 992, de minha
relatoria, DJe de 5.2.2021);

(iv) ficam mantidas as demais determinagdes contidas na decisdo
de suspensdo nacional de processos na fase de recursos especial
e extraordinario.

Como bem observou o e. Relator, dessarte, o entendimento firmado pelo
STJ: “instala desconexdo entre a reparticdo legislativa de competéncias e respon-
sabilidades no ambito da politica piblica do SUS e a judicializacdo da matéria. Em
outras palavras, a definicio de encargos no ambito do Poder Judicidrio € operacio-
nalizada por ldgica integralmente descolada da estruturacdo da complexa politica
publica de saide”, concluiu.

Registre-se, de mais a mais, que o plenario do STF confirmou, por unanimi-
dade, a decisdo liminar do ministro Gilmar Mendes, sendo certo que, em sessdo
virtual extraordindria ocorrida em 18/4/2023, a Corte referendou, também, a
suspensio nacional de recursos ao Supremo Tribunal Federal (STF) e ao Superior
Tribunal de Justica (STJ) nos quais se discute a responsabilidade solidaria da Unido
nas agdes movidas contra os Estados para essa finalidade, esta Ultima, proferida em
I'1/4/2023, também no bojo do feito objeto do Tema n° |.234.

Feitos estes breves apontamentos, imprescindiveis diante dos mencionados
julgados proferidos pelas Cortes Superiores e do impacto destes nas demandas
de salde, é certo que ha de se aguardar o julgamento definitivo do Tema 1.234
de Repercussdo Geral para proceder a qualquer declinagdo de competéncia ou
determinacdo de inclusdo da Unido no polo passivo e, até que tal ocorra, deve ser
respeitado o direcionamento feito pelo cidaddo, mantendo-se o feito no Juizo de
escolha deste.

Nesse diapasdo, cumpre registrar, por oportuno, a contradicdo entre a de-
cisdo supra referida e o entendimento firmado quando do julgamento conjunto
realizado pela Primeira Turma do STF em 22/3/2022, em anélise do mérito das
Reclamacdes n® 49.890 e 50.414, de relatoria do llustre Min. Dias Toffoli; bem
como dos Embargos de Declaracdo e Agravos Regimentais envolvendo as se-
guintes Reclamacdes: Rcl 49909, 49919, 50726, 50715, 50866, 50481, 50907,
50649, 50458, em que, apds proficuos debates acerca da aplicagdo da tese fixada
no Tema n® 793 da Repercussdo Geral, reforcou aquele colegiado que a demanda
pode ser proposta em face de qualquer dos entes da Federacdo (Unido, Estados,
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Distrito Federal, Municipios), isolada, ou conjuntamente; entretanto, dever-se-ia
atentar para as seguintes diretrizes:

a) tratando-se de medicamento ndo padronizado/incorporado no
RENAME/SUS, a UNIAO deve necessariamente compor o polo
passivo da lide; assim, a competéncia para julgar a lide é da Justica
Federal;

b) no caso de medicamento padronizado no RENAME/SUS, po-
rém cuja distribuicdo/ffinanciamento esta sob a responsabilidade
exclusiva a UNIAQ, por exemplo, em razao dos altos custos dos
medicamentos ou tratamentos oncolégicos, a UNIAO deve ne-
cessariamente compor o polo passivo da lide; assim, a competén-
Cia para julgar a lide é da Justica Federal;

¢) medicamentos ndo registrados na ANVISA, devem ser postu-
lados necessariamente em face da UNIAQ, consoante fixado no
Tema 500 da repercussdo geral; e

d) em todos os casos analisados, manteve-se a liminar deferida na
origem a fim de preservar a satde do paciente.

Veja-se, por exemplo, o caso dos tratamentos oncolégicos. Conforme a Po-
litica Nacional para Prevencido e Controle do Cancer, estes serdo prestados por
intermédio das Unacons e Cacons, instituicdes habilitadas pelo Ministério da Sad-
de para tal finalidade, sendo de livre escolha dessas instituicdes os medicamentos
a serem utilizados (ARE 1415979 AgR/AL — ALAGOAS).

Desse modo, eventuais medicamentos utilizados ou tratamentos disponibili-
zados por essas unidades de salde serdo custeados com os recursos transferidos
pelo Ministério da Salde, conforme previsto no art. 8° da Portaria n® 876 do Mi-
nistério da Satde, de 2013, que regulamenta a Lein® 12,732, de 2012, que versa
sobre o primeiro tratamento do paciente com neoplasia maligna comprovada, no
4mbito do Sisterna Unico de Satde (SUS). Eis, por oportuno, o teor da referida
Portaria:

Art. 8° Compete ao Ministério da Salde : | - prestar apoio e cooperar tecni-
camente com os gestores dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios para
organizacdo dos servicos de salde a fim de cumprir o disposto nesta Portaria; |I
- garantir o financiamento para o tratamento do cancer, nos moldes das pactua-
¢des vigentes, de acordo com as suas responsabilidades; Il - elaborar protocolos
clinicos e diretrizes terapéuticas relacionadas ao tratamento de neoplasias malig-
nas; IV - definir diretrizes para a organizacao das linhas de cuidado na prevencéo e
controle do cancer; e V - monitorar o cumprimento do prazo de 60 (sessenta) dias
de quetrata o art. 2°da Lein® 12.732, de 2012, e tomar as providéncias cabiveis,
quando necessario, de acordo com as suas responsabilidades.

Por conseguinte, o financiamento de medicamentos oncoldgicos ndo se
da por meio dos Componentes da Assisténcia Farmacéutica, sendo certo que o
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Ministério da Salde e as Secretarias Municipais e Estaduais de Satde nao disponi-
bilizam diretamente medicamentos contra o cancer.

Os hospitais habilitados em oncologia pelo SUS, sejam eles publicos ou pri-
vados, com ou sem fins lucrativos, sdo os responsaveis pelo fornecimento dos
medicamentos para tratamento do cancer, por meio da sua inclusdo nos procedi-
mentos quimioterapicos registrados no subsistema Autorizacdo de Procedimento
de Alta Complexidade do Sistema de Informacio Ambulatorial (APAC-SIA) do
SUS e sdo ressarcidos pelo Ministério da Satide conforme o codigo da APAC.

Esses medicamentos sdo padronizados, adquiridos e prescritos pelo préprio
hospital e devem seguir os protocolos e diretrizes terapéuticas do Ministério da
Salide, quando existentes. Ou seja, tratando-se de farmaco oncoldgico, compete
a Unido o respectivo financiamento e distribuigao.

No entanto, o que restou, por ora, decidido no Tema n® |.234, pelo ministro
Gilmar Mendes, relator do recurso paradigmético objeto do referido Tema, em
apreciacdo a pedido incidental de tutela proviséria, foi que “nas demandas judiciais
relativas a medicamentos nao incorporados: devem ser processadas e julgadas
pelo Juizo, estadual ou federal, ao qual foram direcionadas pelo cidaddo, sendo
vedada, até o julgamento definitivo do Tema 1234 da Repercussao Geral, a decli-
nacdo da competéncia ou determinagdo de inclusdo da Unido no polo passivo”.

Desse modo, embora parega evidente que a responsabilidade seria da Unido,
mesmo nesses casos, apenas cabe dar cumprimento a referida decisdo e manter o
feito no Juizo escolhido pelo cidaddo, ainda que estadual.

O dilema, porém, deve ter solu¢do pouco usual — ou, a0 menos, ndo muito
corriqueira nas Cortes Superiores — e toda a discussao juridica acima delineada
poderd ser despicienda. Em 22/9/2023, o Exmo. Ministro Relator do Tema |.234
proferiu decisdo nos seguintes termos: “tendo em vista que a busca por um com-
promisso autocompositivo, neste tema, afigura-se como governanga judicial cola-
borativa e, registrando que colhi, pessoal e informalmente, a posicdo de diversas
autoridades do Poder Executivo da Unido sobre o interesse de didlogos interins-
titucionais € com a sociedade civil, com fundamento no art. 3°, § 3°, do CPC: a)
determino a criacdo de Comissdo Especial, como método autocompositivo, no
ambito desta Corte, nos autos deste RE 1.366.243".

Vejamos, por oportuno, excerto da referida decisdo:

(...) Cuida-se de recurso extraordinério, no qual restou reconhe-
cida a repercussao geral de questdo relativa a legitimidade passiva
da Unido e a competéncia da Justica Federal nas demandas que
versem sobre fornecimento de medicamentos registrados na
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria — Anvisa, mas ndo pa-
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dronizados no Sistema Unico de Satde — SUS (Dle 13.9.2022,
tema 1.234).

Em I'| de abril de 2023, determinei a suspensao nacional do pro-
cessamento dos recursos especiais e extraordinarios que tratam
da questdo controvertida no tema 1.234 da repercussdo geral,
inclusive dos processos em que se discute a aplicacio do tema
793 da repercussao geral, até o julgamento definitivo deste re-
curso extraordinario.

Naqguela oportunidade, consignei que seria um equivoco esta
Corte analisar a matéria em tela sob o angulo exclusivamente
processual, desconsiderando a rede de relagdes e estruturas fe-
derativas que enfeixam a concretizacdo do direito fundamental a
salide, no qual o Poder Judiciario, em regra, desempenha fungdo
apenas lateral, usualmente deflagrada por conta de aspectos pon-
tualmente defeituosos de uma politica piblica abrangente.
Alertei também que essa controvérsia, profunda em suas origens
e sistémica em suas consequéncias, ndo serd resolvida apenas
com uma decisdo judicial. Pelo contrario, o préprio dissenso en-
gendrado pelo julgamento do tema 793 evidenciou que dilemas
estruturais dessa natureza dificimente sdo solucionados pela atua-
cdo jurisdicional, ainda que bem intencionada.

Nessa linha, o enfrentamento adequado do tema impde abor-
dagem que contemple todo o processo de prestacdo de agbes
e servicos de salde pelo Estado brasileiro, desde o custeio até
a compensagao financeira entre os Entes Federativos (passando
pela judicializagdo), abrangendo os medicamentos padronizados
e 0s ndo incorporados pelo Sistema Unico de Saude.

E chegado o momento, portanto, de deflagrar processo de didlo-
go interfederativo e colaborativo com a sociedade, que propicie
a construcao

de solucdo autocompositiva para a questdo do fornecimento de
medicamentos pelo Sistema Unico de Satde, de modo a apro-
fundar o conceito constitucional de solidariedade e municiar a Fe-
deragdo dos mecanismos, protocolos e fluxogramas necessarios
para assegurar o acesso efetivo da populagdo a direito fundamen-
tal, sem desequilibrio financeiro e desprogramacao orcamentaria.
A complexidade do tema imp&e a instauracdo de instancia de dia-
logos verdadeiramente interfederativa e representativa, tanto sob
o angulo das instituicdes quanto dos interesses potencialmente
colidentes.

Nesse sentido, reputo pertinente designar Comissao Especial, no
ambito da qual serdo conduzidas as discussdes sobre a estrutura
de financiamento e medicamentos pelo Sistema Unico de Satde,
passando pela judicializacdo do tema e eventuais desdobramentos
daf decorrentes.

(...) Diante dos embates técnico-juridicos e das relagdes juridicas
imbrincadas entre os Entes Federativos, essa ambiéncia dialdgico-
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-colaborativa deve ser trilhada, no caso dos autos, utilizando-se a
jungdo das técnicas de mediacdo e de conciliagio, como métodos
autocompositivos que traduzem uma simbiose necessaria para a
condugdo das tratativas voltadas a solugdo dos conflitos.

(...) Os debates e propostas serdo escalonados de acordo com
0s seguintes pontos, sobre os quais os interessados trardo suges-
t6es de solugdes para a mesa das tratativas:

I) Responsabilidade, custeio e ressarcimento pelo fornecimento
de medicamento incorporado ou ndo incorporado pelo SUS;

2) Métodos extrajudiciais de solugdo de litigios, inclusive na esfera
administrativa do SUS, de modo a prevenir e solucionar conflitos
envolvendo a execucdo de politica publica de saide, tanto em
relacdo aos

usudrios quanto em relagdo aos gestores do sistema;

3) Monitoramento dos usudrios do SUS, desde a solicitacdo ad-
ministrativa até a conclusdo do tratamento deferido com inter-
vencao judicial, com vistas a avaliar a qualidade e pertinéncia da
intervengao judicial na politica piblica, por meio de mecanismos,
protocolos e fluxogramas necessarios para assegurar O acesso
efetivo da populacio a direito fundamental, sem desequilibrio fi-
nanceiro e desprogramacao orcamentdria; e

4) Quaisquer outros temas que surjam nos debates, os quais se-
jam direta ou indiretamente interligados com os anteriores, ainda
que ndo expressamente referidos, mas que envolvam o rearranjo
federativo no tema judicializacdo da salide publica.

Registro, antecipadamente, que os debates da Comissdo Especial
deverdo focar na resolucdo dos problemas, que, reitere-se, séo
de conhecimento publico e notério no que se refere a judiciali-
zagdo da salde publica, devendo os participantes ater-se a esse
chamamento e evitar exposicdes alongadas e debates infrutfferos
sem que sejam apresentadas solucdes factiveis de serem imple-
mentadas.

Em outras palavras, a Comissdo Especial tera como escopo a
proposicao de solucdes sobre a judicializagdo da salde publica,
ndo sendo seu objetivo expor os problemas de forma descom-
promissada com propostas factiveis técnica e financeiramente ou
a defesa isolada ou conjunta de interesses corporativos ou estri-
tamente institucionais dos representantes de &rgdos, empresas
e instituicdes convidadas, inclusive eventuais representantes da
sociedade civil.

A andlise dos autos do RE 1.366.243 (Tema 1.234 de Repercussao Geral) per-
mite concluir que a Comissdo tem apresentado resultados aparentemente profi-
cuos, com intensos debates que podem, muito em breve, chegar a uma solucdo
definitiva.

Ha pouco mais de dois meses foi proferida decisdo em que, além de homo-
logar os termos de audiéncia da Comissdo Especial, em seu aspecto formal, foi
registrada a apresentacio de minuta de acordo “a ser celebrado entre a UNIAO,
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por intermédio do MINISTERIO DA SAUDE, o CONSELHO NACIONAL DE
SECRETARIOS DE SAUDE e o CONSELHO NACIONAL DE SECRETARIOS
MUNICIPAIS DE SAUDE para estabelecer, em conjunto, pardmetros para a
competéncia da Justica Federal e o ressarcimento interfederativo nas demandas
relativas a medicamentos ndo incorporados, em complementacio ao Oficio n°
1.450/2024/SERED/DATDOF/CGAEST/GM/MS (0040875019), enviado a esse
Tribunal em 2| de maio de 2024". Apds a manifestagdo dos sujeitos e das institui-
¢des indicadas na decisao, os autos serdo incluidos na “pauta do Plenario para fins
de andlise quanto a homologacdo material dos termos pactuados na Subcomissao
de Tl e na Comissao Especial, ambas formadas como espécie de autocomposicdo
de conflitos neste RE 1.366.243 (Tema 1.234)". Logo apds (12/6/2024), nova
decisdo foi proferida, a noticiar mais um possivel acordo decorrente “de nego-
ciacdo direta entre os Entes Federativos sobre os pontos faltantes daquilo que foi
debatido na Comisséo Especial”.

A controvérsia acerca da legitimidade passiva da Unido e competéncia da Jus-
tica Federal, nas demandas que versem sobre fornecimento de medicamentos re-
gistrados na Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa), mas ndo padroniza-
dos no Sistema Unico de Satide (SUS), ter4, ao que parece, uma saida conduzida
pela mediacdo e conciliagdo, sob a ética de que uma solucdo judicial, pautada ape-
nas em aspectos processuais, “desconsiderando a rede de relagdes e estruturas
federativas que enfeixam a concretizacdo do direito fundamental a satde, no qual
o Poder Judicidrio, em regra, desempenha funcdo apenas lateral”, ndo seria capaz
de entregar, verdadeiramente, o acesso ao direito fundamental a satde.

Entende o Exmo. Ministro Gilmar Mendes que, apenas por meio de
“processo de didlogo interfederativo e colaborativo com a sociedade, que propi-
cie a construgdo de solucdo autocompositiva para a questao do fornecimento de
medicamentos pelo Sistema Unico de Satde”, poder-se-ia “aprofundar o conceito
constitucional de solidariedade e municiar a Federacdo dos mecanismos, protoco-
los e fluxogramas necessarios para assegurar o acesso efetivo da populacio a direi-
to fundamental, sem desequilibrio financeiro e desprogramagdo orcamentaria”.

O Tema n® |.234 de Repercussao Geral terd, pelo visto, solu¢do funda-
mentada no artigo 3°, § 3°, do CPC, que prevé que ‘A conciliacdo, a mediacdo e
outros métodos de solucdo consensual de conflitos deverao ser estimulados (...),
até mesmo no curso do processo judicial”, o que revela que o Supremo Tribunal
Federal, por meio da solucdo de conflitos por meio de métodos consensuais e
a institucionalizagdo de um “sistema de mdltiplas portas”, tem vindo a se afastar
do “conceito classico de jurisdigdo como poder” para aceitar, dessa forma, “uma
justica conciliativa na busca prioritaria por acesso a justica e a pacificacdo social” | 3.
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