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RECURSO EM MANDADO DE SEGURANCA N°47.311- MG
(2015/0002159-7)

RELATOR : MINISTRO OG FERNANDES
RECORRENTE : OTILIA DE SOUZA COLOMBO
ADVOGADOS : CARLOS HENRIQUE DE SOUZA - MG082603
JANAINE AMARAL DE PAULA - MG127547
RECORRIDO - ESTADO DE MINAS GERAIS
PROCURADOR : VANESSA FERREIRA DO VAL DOMINGUES E OUTRO(S) -
MG117845
DECISAO
Vistos, etc.

Trata-se de recurso em mandado de seguranca interposto por Otilia de
Souza Colombo contra acérdao proferido pelo Tribunal de Justica do Estado
de Minas Gerais, 0 qual denegou a seguranca para reconhecer gue o ente
publico estadesobrigado de fornecer a medicagdo requeridano writ,

A recorrente alega ter direito liquido e certo a obtencdo do medicamento
Forteo Colter Pen (Teriparatida) por ser portadora de osteoporose grave, sendo
o referido farmaco o mais eficaz para seu tratamento, nos termos do laudo
médico apresentado.

Salienta que ja utilizou outros medicamentos similares fornecidos pelo
SUS, mas néo teve qualquer melhoria, sendo incapazes de impedir a evolugéo
da doenca que jase encontra em estado grave.

A medidaliminar foi deferidaase-STJ, fls. 193-197.

O Ministério Publico Federal opina pelo provimento do recurso.

E o relatério.

Esta pacificado o entendimento de que a Unido, os Estados, o Distrito
Federal e os Municipios séo solidariamente responsaveis pelo fornecimento de
medicamentos aqueles que necessitam de tratamento médico, 0 que autoriza o
reconhecimento da legitimidade passiva ad causam dos referidos entes para
figurar nas demandas sobre o tema.

A propdsito:

RECURSO EXTRAORDINARIO. CONSTITUCIONAL E
ADMINISTRATIVO. DIREITO A SAUDE. TRATAMENTO MEDICO.
RESPONSABILIDADE SOLIDARIA DOS ENTES FEDERADOS,
REPERCUSSAO GERAL RECONHECIDA. REAFIRMACAO DE
JURISPRUDENCIA. O tratamento médico adequado aos necessitados se
insere no rol dos deveres do Estado, porquanto responsabilidade solidaria dos
entes federados. O polo passivo pode ser composto por qualquer um deles,
isoladamente, ou conjuntamente.

(RE 855.178 RG, Rel. Min. LUIZ FUX, julgado em 5/3/2015, PROCESSO
ELETRONICO REPERCUSSAO GERAL - MERITO DJe-050 DIVULG
13/3/2015 PUBLIC 16/3/2015)



DIARIO DA JUSTICA ELETRONICO
Edicdo n° 2650 - Brasilia, Disponibilizagdo: Sexta-feira, 12 de Abril de 2019 Publicagéo: Segunda-feira, 15 de Abril de 2019

No caso, demonstrou-se nos autos, por meio de laudo de médico (e-STJ,
fl. 15), que a recorrente € portadora de moléstia grave, tendo sido a utilizagéo
de outros farmacos incapaz de interromper a progressao da doenca.

Transcrevo, nesse particular, excerto do parecer ofertado pelo Ministério
Pablico (e-STJ, fl. 204):

Conforme se depreende dos autos, a Recorrente ja se submeteu a tratamentos
outros sem sucesso no resultado clinico e com efeitos colaterais indesgjados,
0 que, em momento posterior, resultou em prescricdo de medicamento
especifico como saida para preservar-lhe a satide.

Ao contrério do que restou firmado no acorddo recorrido, o laudo que atesta
a necessidade de medicamento especifico mais eficaz no tratamento em
detrimento de outros ja testados e emitido por médico particular que
acompanha. o tratamento do paciente deve ser reconhecido como capaz de
comprovar direito liquido e certo da ora Recorrente.

A matéria foi decidida pelo STJ em precedente submetido ao rito dos
recursos repetitivos (Tema106), tendo-se estabel ecido a seguinte tese:

A concessdo dos medicamentos ndo incorporados em atos normativos do
SUS exige a presenca cumulativa dos seguintes requisitos:

i) Comprovacdo, por meio de laudo médico fundamentado e circunstanciado
expedido por médico que assiste o0 paciente, da imprescindibilidade ou
necessidade do medicamento, assim como da ineficécia, para o tratamento da
moléstia, dos farmacos fornecidos pelo SUS;

i) incapacidade financeira.de arcar com o custo do medicamento prescrito;

iii) existéncia de registro do medicamento na ANVISA, observados os usos
autorizados pela agéncia.

Ainda que os efeitos do referido julgamento tenham sido modulados para
gue os requisitos acima elencados sejam exigidos de forma cumulativa somente
guanto aos processos distribuidos a partir da data da publicacdo do acordéo
embargado, ou segja, 4/5/2018, € certo que a situacdo da recorrente encontra-se
alinhada com as orientagdes contidas no precedente repetitivo.

Destaco, ainda, o seguinte julgado desta Corte Superior:

PROCESSUAL CIVIL. ADMINISTRATIVO. RECURSO ORDINARIO
EM MANDADO DE SEGURANCA. DIREITO LIQUIDO E CERTO.
FORNECIMENTO DE MEDICAMENTOS. HEPATITE C. PROTECAO
CONSTITUCIONAL A SAUDE, A VIDA E A DIGNIDADE DA
PESSOA HUMANA. LAUDO EMITIDO POR MEDICO NAO
CREDENCIADO PELO SISTEMA UNICO DE SAUDE (SUS).
EXAMES REALIZADOS EM HOSPITAL ESTADUAL. PROTOCOLO
CLINICO E DIRETRIZES TERAPEUTICAS DO MINISTERIO DA
SAUDE.
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1. A ordem congtitucional vigente, em seu art. 196, consagra o direito a salde
como dever do Estado, que deverd, por meio de politicas sociais e
econdmicas, propiciar aos necessitados ndo “"qualquer tratamento”, mas o
tratamento mais adequado e eficaz, capaz de ofertar a0 enfermo maior
dignidade e menor sofrimento.
2. Sobreleva notar, ainda, que hoje € patente a idéia de que a Congtituicéo
ndo é ornamental, ndo se resume a um museu de principios, ndo é meramente
um idedrio; reclama efetividade real de suas normas. Destarte, na aplicacéo
das normas congtitucionails, a exegese deve partir dos principios
fundamentais, para os principios setoriais. E, sob esse angulo, merece
destaque o principio fundante da Republica que destina especial protecdo a
dignidade da pessoa humana.
3. Sobre o tema nao dissente o Egrégio Supremo Tribunal Federal, consoante
se colhe da recente decisdo, proferida em sede de Agravo Regimental na
Suspensdo de Seguranca 175/CE, Relator Ministro Gilmar Mendes, julgado
em 17.3.2010, cujos fundamentos se revelam perfeitamente aplicavels ao
caso sub examine, conforme noticiado no Informativo 579 do STF, 15 a 19
de marco de 2010, in verbis:
"Fornecimento de Medicamentos e Responsabilidade Solidaria dos
Entesem Matéria de Saude - 1
O Tribuna negou provimento a agravo regimenta interposto pela Unido
contra a decisdo da Presidéncia do STF que, por nao visumbrar grave leséo a
ordem, a economia e a salde publicas, indeferira pedido de suspensdo de
tutela antecipada formulado pela agravante contra acérdéo proferido pela 12
Turma do Tribuna Regional Federa da 5% Regido. Na espécie, 0 TRF da 52
Regido determinaraa Uni&o, ao Estado do Ceara e ao Municipio de Fortaeza
gue fornecessem a jovem portadora da patologia denominada Niemann-Pick
tipo C certo medicamento que possibilitaria aumento de sobrevida e melhora
da qualidade de vida, mas o0 qua a familia dajovem nao possuiria condicdes
para custear. Alegava a agravante que a decisio objeto do pedido de
suspensdo violaria o principio da separacdo de poderes e as normas e 0s
regulamentos do Sistema Unico de Salide - SUS, bem como desconsideraria
a funcdo exclusva da Administracdo em definir politicas publicas,
caracterizando-se, nestes casos, a indevida interferéncia do Poder Judiciério
nas diretrizes de politicas publicas. Sustentava, ainda, sua ilegitimidade
passva e ofensa a0 sstema de reparticdo de competéncias, como a
inexisténcia de responsabilidade solidaria entre os integrantes do SUS, ante a
auséncia de previsdo normativa. Argumentava que so deveriafigurar no pélo
passivo da acdo o ente responsavel pela dispensacdo do medicamento
pleiteado e que a determinacéo de desembolso de consideravel quantia para
aquisicdo de medicamento de alto custo pela Unido implicaria grave lesdo as
financas e a salide publicas.
Fornecimento de M edicamentos e Responsabilidade Solidaria dos Entes
em Matéria de Saude - 2
Entendeu-se que a agravante ndo teria trazido novos elementos capazes de
determinar a reforma da decisdo agravada. Asseverou-se que a agravante
teria repisado a aegacdo genérica de violagdo ao principio da separacdo dos
poderes, 0 que ja afastado pela decisdo impugnada ao fundamento de ser
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possivel, em casos como o presente, o Poder Judiciario vir agarantir o direito
a salude, por meio do fornecimento de medicamento ou de tratamento
imprescindivel para 0 aumento de sobrevida e a melhoria da qualidade de
vida da paciente. No ponto, registrou-se que a decisdo impugnada teria
informado a existéncia de provas suficientes quanto ao estado de salide da
paciente e a necessidade do medicamento indicado. Relativamente a
possibilidade de intervencdo do Poder Judiciério, reportou-se a decisdo
proferida na ADPF 45 MC/DF (DJU de 29.4.2004), acerca da legitimidade
constitucional do controle e da intervencdo do Poder Judiciario em tema de
implementacdo de politicas publicas, quando configurada hiptese de
injustificavel inércia estatal ou de abusividade governamental. No que se
refere a assertiva de que a decisdo objeto desta suspensdo invadiria
competéncia administrativa da Unido e provocaria desordem em sua esfera,
ao impor-lhe deveres que seriam do Estado e do Municipio, considerou-se
que a decisdo agravada teria deixado claro existirem casos ha jurisprudéncia
da Corte que afirmariam a responsabilidade solidaria dos entes federados em
matéria de salde (RE 195.192/RS, DJU de 31.3.2000 e RE 255.627/RS,
DJU de 23.2.2000). Sdlientou-se, ainda, que, quanto ao desenvolvimento
prético desse tipo de responsabilidade solidaria, deveria ser construido um
maodelo de cooperacéo e de coordenacdo de agdes conjuntas por parte dos
entes federativos. No ponto, observou-se que também serd possivel apreciar o
tema da responsabilidade solidaria no RE 566471/RN (DJE de 7.12.2007),
que teve reconhecida a repercussio geral € no qua se discute a
obrigatoriedade de o Poder Publico fornecer medicamento de ato custo.
Ademais, registrou-se estar em tramite na Corte a Proposta de Sumula
Vinculante 4, que propde tornar vinculante o entendimento jurisprudencia a
respeito da responsabilidade solidaria dos entes da Federacdo no atendimento
das agBes de salde. Ressaltou-se que, apesar da responsabilidade dos entes
da Federacdo em matéria de direito a salde suscitar questbes dedlicadas, a
decisfo impugnada pelo pedido de suspensdo, a0 determinar a
responsabilidade da Unido no fornecimento do tratamento pretendido, etaria
seguindo as normas constitucionais que fixaram a competéncia comum (CF,
art. 23, I1), a Le federal 8.080/90 (art. 7°, XI) e ajurisprudéncia do Supremo.
Concluiu-se, assm, que a determinacdo para que a Unido pagasse as
despesas do tratamento ndo configuraria grave lesdo a ordem publica
Asseverou-se que a corregdo, ou ndo, desse posicionamento, ndo Seria
passivel de ampla cognicéo nos estritos limites do juizo de contracautela.
Fornecimento de M edicamentos e Responsabilidade Solidaria dos Entes
em Matériade Saude - 3

De igua modo, reputou-se que as alegacOes concernentes a ilegitimidade
passiva da Uni&o, aviolagdo de repartico de competéncias, a necessidade de
figurar como réu na acdo principal somente o ente responsavel pela
dispensacdo do medicamento pleiteado e a desconsideracdo da lei do SUS
ndo seriam passiveis de ampla delibagdo no juizo do pedido de suspensdo,
por congtituirem o mérito da acdo, a ser debatido de forma exaustiva no
exame do recurso cabivel contra 0 provimento jurisdiciona que ensgjara a
tutela antecipada. Aduziu, ademais, que, ante a natureza excepciona do
pedido de contracautela, a sua eventual concessao no presente momento teria
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cardter nitidamente satisfativo, com efeitos deletérios & subsisténcia e ao
regular desenvolvimento da salde da paciente, a ensgjar a ocorréncia de
possivel dano inverso, tendo o pedido formulado, neste ponto, nitida natureza
de recurso, 0 que contr&rio ao entendimento fixado pela Corte no sentido de
ser invidvel o pedido de suspensdo como sucedaneo recursal. Afastaram-se,
da mesma forma, os argumentos de grave lesdo a economia e a salde
publicas, hga vista que a decisdo agravada teria consignado, de forma
expressa, que o ato custo de um tratamento ou de um medicamento que tem
registro na ANVISA ndo seria suficiente para impedir o seu fornecimento
pelo poder publico. Por fim, julgou-se improcedente a alegacdo de temor de
gue esta decisdo condtituiria precedente negativo ao poder publico, com a
possibilidade de resultar no denominado efeito multiplicador, em razéo de a
andlise de decisdes dessa natureza dever ser feita caso a caso, tendo em conta
todos os elementos normativos e féticos da questdo juridica debatida." (STA
175 AgR/CE, rel. Min. Gilmar Mendes; 17.3.2010.
4. Last but not least, a alegacdo de que o0 impetrante ndo demonstrou a
negativa de fornecimento do medicamento por parte da autoridade, reputada
coatora, bem como o desrespeito ao prévio procedimento administrativo, de
observancia geral, ndo obsta 0 deferimento do pedido de fornecimento dos
medicamentos pretendidos, por isso que 0 sopesamento dos valores em jogo
impede que normas burocraticas sgjam erigidas como Obice a obtencéo de
tratamento adequado e digno por parte de cidad&o hipossuficiente.
5. Sob esse enfoque manifestou-se o0 Ministério Pablico Federa: "(...) N&o se
mostra razoavel que a auséncia de pedido administrativo, supostamente
necessario a dispensacdo do medicamento em tela, impeca o fornecimento da
droga prescrita. A morosidade do tramite burocratico ndo pode sobrepor-se
ao direito a vida do impetrante, cujo risco de perecimento levou a concessao
da medida liminar asfls.79 (...)" fl. 312.
6. In casu, a recusa de fornecimento do medicamento pleiteado pelo
impetrante, ora Recorrente, em razéo de 0 mesmo ser portador de virus com
gendtipo 3a, quando a Portaria n°® 863/2002 do Ministério da Salde, a qua
institui Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas, exigir que o medicamento
sgja fornecido apenas para portadores de virus hepatite C do gendtipo 1,
revelase desarrazoada, mercé de contrariar relatério médico acostado as
fl.27.
7. Ademais, o fato de o relatorio e a receita médica terem emanado de médico
ndo credenciado pelo SUS ndo os invaida para fins de obtencdo do
medicamento prescrito na rede publica, maxime porque a enfermidade do
impetrante foi identificada em outros laudos e exames médicos acostados aos
autos (fls.26/33), dentre eles, 0 exame "pesquisa qualitativa para virus da
Hepatite C (HCV)" realizado pelo Laboratério Central do Estado, vinculado
a Secretaria Estadual de Salide do Estado do Parand, o qua obteve o
resultado "positivo para deteccdo do RNA do Virusdo HCV" (fl. 26).
8. Recurso Ordinario provido, para conceder a seguranca pleiteada nainicid,
prejudicado o pedido de efeito suspensivo ao presente recurso (fls. 261/262),
em razao do julgamento do mérito recursal e respectivo provimento.
(RMS 24.197/PR, Rel. Min. LUIZ FUX, PRIMEIRA TURMA, julgado em
4/5/2010, DJe 24/8/2010)
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Ante o exposto, com fulcro no art. 34, XVIIlI, ¢, do RISTJ, dou provimento
ao recurso em mandado de seguranca, para conceder a ordem e determinar que
aautoridade coatora forneca a medicacao pleiteadanainicial.

Publique-se. Intimem-se.

Brasilia (DF), 11 de abril de 2019.

Ministro Og Fernandes
Relator



