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o Introducado

O presente documento busca tracar um fluxo com orientagées para cumprimento de or-
dens judiciais relativas as demandas de salde publica, em especial aquelas relativas a me-
dicamentos, abrangendo tanto a fase de conhecimento quanto a fase de cumprimento de
decisoes judiciais.

Cada fluxo foi desenhado de forma linear, sequencial e funcional, com o objetivo de orien-
tar magistrados, servidores, equipes técnicas, Nucleos de Apoio Técnico do Poder Judicidario
(NatJus) e demais operadores do direito quanto aos critérios, fluxos e procedimentos aplica-
veis as demandas judiciais relacionadas a satde publica, por meio de padronizagdo do trami-
te processual, visando garantir eficiéncia, previsibilidade e seguranca juridica no julgamento
dessas agdes, de modo a se obter equilibrio entre a garantia do direito a satde e a sustenta-
bilidade das politicas publicas.

Destina-se ao uso pratico e institucional, podendo constituir subsidio para a interlocugéo
técnico-juridica entre os 6rgaos envolvidos na judicializagdo da saude publica.

Os fluxos e orientagdes estdo em consondncia com a Recomendagdo n®146/2023 do Con-
selho Nacional de Justica (CNJ), que estabeleceu ditretrizes estratégicas para tratamento
adequado das agdes judiciais em saude publica no Gmbito do Poder Judicidrio, bem como
os parametros fixados nas decisées vinculantes do Supremo Tribunal Federal, especialmente
aqueles contidos nos Temas 6 e 1234, e Sumulas Vinculantes n® 60 e 61, que consolidam crité-
rios obrigatérios para concessao judicial de medicamentos nGo incorporados ao SUS.

Dentre os requisitos fixados, incluem-se a existéncia de prévia negativa administrativa, a
auséncia de substituto terapéutico incorporado, a demonstragao da imprescindibilidade clini-
ca e da incapacidade financeira do autor, e a comprovacgado cientifica da eficacia e seguranca
do tratamento com base em evidéncias de alto nivel, como ensaios clinicos randomizados,
revisdes sistematicas ou meta-analise.

Tais diretrizes tornam ainda mais relevante a atuag¢do do magistrado no controle de lega-
lidade, respeitando a politica publica de salde e os limites da atuagGo administrativa sem
afastar a protecdo aos direitos fundamentais a saude e a vida.

Por fim, importante observar que a estrutura deste material segue os pardmetros nacionais
definidos pelo CNJ e busca facilitar o curso dos processos judiciais por meio de orientagoes
praticas, diretrizes técnicas, indicagdes de documentos essenciais e diferenciagdes procedi-
mentais de acordo com o objeto da demanda, constituindo um instrumento orientador e ope-
racional voltado a otimizagdo da atuagdo judicial, & redugdo dos riscos de descumprimento,
a prevencdo de responsabilizagdes indevidas de gestores publicos e a racionalizagéo do uso
dos recursos do SUS, em consonancia com o ordenamento juridico e as politicas publicas de
saude.
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2. Fornecimento de Medicamentos pelo
Sistema Unico de Saude (SUS) e Cumprimen-
to de Decisoes Judiciais — Fluxos e Manuais

2.1. FASE PRE-PROCESSUAL - ATRIBUIGOES DO ESTADO E DOS MUNICIiPIOS

O Estado e os Municipios devem diligenciar pela criaggo/fortalecimento de Camaras de Re-
solugao de Litigios de Saude, tanto para viabilizar o atendimento do pleito de fornecimento
de medicamento pela via administrativa, dada a possibilidade de o medicamento ja estar
contemplado na RENAME, RESME ou REMUME local, como para fundamentar a negativa de
fornecimento.

No atendimento ao paciente, os profissionais de salude devem averiguar se o laudo apresen-
tado informa a doenca com o CID, o medicamento pretendido, com a respectiva dosagem, e
o histérico terapéutico do paciente (tratamentos anteriores).

Caso o medicamento esteja incorporado as politicas publicas do SUS (RENAME, RESME, RE-
MUME local), devera ser encaminhado, munido de Guia de Encaminhamento, para o érgéo
responsavel para a retirada direta do medicamento.

Em caso de recusa ou medicamento néo incorporado é recomendavel a tentativa de concilia-
¢Go extrajudicial através das Camaras de Resolugdes de Litigios de Saude.

Em caso de medicamento nao incorporado as listas do SUS, faz-se necessaria a elaboragéo
de laudo técnico, esclarecendo: se o medicamento possui registro na ANVISA para a condiggo
do paciente; se ja foi avaliado pela CONITEC para a condi¢Go do paciente e quais as razbes
para ndo recomendar a incorporagdo do medicamento; os estudos clinicos comprobatdrios
de eficacia do medicamento (randomizados ou revisdo sistematica e meta-andlise); a exis-
téncia de alternativas terapéuticas no SUS para a condi¢cdo do paciente e se o laudo médico
se manifestou sobre as alternativas, acompanhado do histérico clinico médico do paciente,
justificando porque ndo podem ser utilizadas.

Na hipétese de o médico aceitar a alternativa terapéutica indicada, devera o ente responsa-
vel adotar as medidas administrativas para a sua entrega ao paciente.

Atente-se, como advertido pelo Supremo Tribunal Federal quando do julgamento do RE
1.366.243/SC, da relatoria do eminente Ministro Gilmar Mendes, que o Tema 1.234 tratou dos
passos necessarios para a andlise judicial, mas seu alcance é aplicavel a qualquer decisdo
administrativa ou judicial, em respeito as Sumulas Vinculantes 60 e 61, que sGo cogentes para
toda a Administragdo Publica e para o Poder Judiciario.

Destaca-se, desse modo, que a participagdo dos entes publicos, na fase pré-processual e na
fase judicial, é essencial para o funcionamento dos fluxos, tendo em vista que toda compra
deve ser realizada primeiramente pelo ente cuja ordem judicial determinou o fornecimento do
farmaco.
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Somente na hipotese de ndo ser possivel realizar-se a entrega a contento pelo ente respon-
savel, e para ndo gerar risco de inefetividade da medida, é que o Poder Judicidrio passa a
operacionalizar a compra judicial.

Nesse sentido, a ordem operacional contida no fluxo nao significa que as partes de determina-
da demanda possam atuar passivamente, sem cooperar com a implementacdo dessa medida,
razao pela qual o Poder Judiciario pode solicitar a participacdo das partes na operacionali-
zagdo do fornecimento in natura do medicamento, como coroldrio dos postulados da boa-fé
e da cooperagdo.

Em consequéncia, a ado¢cdo de medidas pelos entes publicos objetivando a resolugcdgo de
forma simplificada é de suma importancia para a efetivaggo dos fluxos, seja mediante a ce-
lebragdo de acordos para o fornecimento de medicamentos ndo incorporados ao SUS, ou
que, incorporados, ainda ndo sdo efetivamente disponibilizados na rede publica, bem como
o funcionamento adequado de Camaras de Resolugdo de Litigios de Saude e a utilizagdo de
protocolos para operacionalizacdo das ordens judiciais.

Abaixo, apresentamos fluxo exemplificativo com os procedimentos acima elencados:

Sim = Segue para a praxima andlise

O medicamento possui registro na
ANVISA?

Justificar a prescricdo apresentando, se
0 medicamento possui parecer Sim possivel, a existéncia de altemativas

favoravel da CONITEC?

terapéuticas aprovadas pela ANVISA e
Nao incorporadas ao SUS anteriormente
\ utilizadas pelo paciente ou passiveis de

utilizagdo/substituicao.

Prescricao médica _ e smte
— Encaminhar para o érgao de dispensagac

devera informar: O medicamento esta na RENAME, {enunciado n° 11 do FONAJUS) /
RESME, REMUME local?

O paciente & encaminhado ao meédico
assistente para preenchimento da LME ou para
agendar os exames necessarios (enunciado n®

E necessario preencher o Laudo de
Medicamento de Dispensagio 1 do FONAJUS)
Excepcimal (LME) ou realizar O paciente & encaminhadc com a Guia de

axames? Encaminhamento para o érgao responsavel

para retirada direta do medicamento
{enunciado n® 11 do FONAJUS)

2.2. FASE PROCESSUAL - AJUIZAMENTO DE DEMANDA E PROLACAO
DE DECISAO

2.2.1. MEDICAMENTOS INCORPORADOS AO SISTEMA UNICO DE SAUDE
- SUS

No que se refere aos medicamentos incorporados pelo Sistema Unico de Saude (SUS), os
entes federativos (Unido, Estados, DF e Municipios) acordaram seguir um fluxo administrativo
e judicial padronizado, conforme definido pela Comissao Especial.
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Logo, devera ser observada a atribuicdo de responsabilidade definida em autocomposi¢éao
junto ao STF, por medicamentos incluidos no Componente Especializado da Assisténcia Far-
macéutica (CEAF), Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica (CBAF) ou Componente
Estratégico da Assisténcia Farmacéutica (CESAF), da seguinte forma, em regra:

CEAF

... N FINANCIAMENTO AQUISICAO PROGRAMACAO DISTRIBUICAO DISPENSACAO
UNIAO UNIAO UNIAO/ESTADO UNIAO/ESTADO ESTADO* i
UNIAO ESTADO ESTADO ESTADO ESTADO*
m ESTADO ESTADO - ESTADO ESTADO ESTADO*
m TRIPARTITE** MUNICIPIO*** MUNICiPIO*** MUNICIPIO*** MUNICiPIO

*Ha estados que repassam, via pactuacdo CIB, a atribui¢ao de dispensacdo aos municipios. (Portaria de Consolidagdo GM/MS n® 2, Titulo IV,

Capitulo 2, Art. 67)

**Financiamento tripartite j4 pactuado na CIT, por meio de transferéncia fundo a fundo (FNS, FES e FMS).

***Em situagdes previstas em legislacao especifica, a aquisi¢do, a programacao e a distribuicao poderao ser da Uniao (kit calamidade, satude da
mulher, insulinas, entre outros), com cbservacao e que a distribuicdo para os municipios é de responsabilidade dos estados. Scb nenhuma
hipétese envolvendo tais itens, havera deslocamento da competéncia para a Justica Federal.

Nota 1: No caso do Distrito Federal, este ente abarcara as competéncias dos Estados e Municipios.

Nota 2: No caso de fornecimento de medicamentos a populagdo indigena, em quaisquer dos grupos acima, a responsabilidade é da Unido, nos

termos da Portaria de Consolidagcao GM/MS n° 4/2017.

a) GRUPO 1A DO CEAF:

Competéncia da Justica Federal
e responsabilidade de custeio
total da Unido, com posterior
ressarcimento integral aos demais
entes federativos que tenham
suportado o onus financeiro
no processo, salvo se tratar de
ato atribuido aos Estados na
programacao, distribuicGo ou
dispensacao;

b) GRUPO 1B DO CEAF:

Competéncia da Justica Estadual e responsabilidade
de aquisicdo pelo Estado-membro (financiamento pela
Unido), diante da regra de reparticdo de competéncias do
SUS atribuir ao Ente estadual a aquisicdo, programacao,
distribuicdo e dispensagdo, com posterior ressarcimento
na hipétese de o(a) juiz(a) redirecionar ao ente municipal.
Havera ressarcimento posterior pela Unido no caso
de auséncia/ insuficiéncia de financiamento por este
ente federal, em situacdo devidamente comprovada
(Portaria Consolidagdo 2/2017). Em qualquer situacgéo, a
competéncia permanecera na Justica Estadual;
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c) GRUPO 2 DO CEAF:

Competéncia da Justica Estadual e
responsabilidade de custeio total pelo
Estado-membro, diante de a regra de
reparticdo de competéncias do SUS
atribuir ao Ente estadual custear e
fornecer tal medicamento, com posterior
ressarcimento na hipétese de o(a) juiz(a)
redirecionar ao ente municipal;

d) GRUPO 3 DO CEAF:

Competéncia da Justica Estadual, diante da regra
de reparticdo de competéncias do SUS atribuir aos
Municipios a aquisi¢do, programagdo, distribuicdo
e dispensagao, com ressarcimento de acordo com a
divisdo pactuada pela CTIl, posteriormente pela Uniao,
tdo somente no caso de auséncia/insuficiéncia de
financiamento por este ente federal.

CBAF FINANCIAMENTO AQUISIGAO PROGRAMAGAO DISTRIBUICAO DISPENSA{ZAO
Componente Bésico
Medicamentos! TRIPARTITE* MUNICIP10** MUNICIPIO** MUNICIPIO** MUNICIPIO**

Anexo | da RENAME, o qual incluem medicamentos fitoterapicos e medicamentos homeopaticos conforme Farmacopeia Homeopatica Brasileira 3°

edicao.

*Financiamento tripartite ja pactuado na CIT, por meio de transferéncia fundo a fundo (FNS, FES e FMS).

**Em situagdes previstas em legislacdo especifica, a aquisi¢do, a programacao e a distribuicdo poderdo ser da Unido (kit calamidade, saude da
mulher, insulinas, entre outros), com observacdo e que a distribui¢do para os municipios é de responsabilidade dos estados. Sob nenhuma
hipdtese envolvendo tais itens, havera deslocamento da competéncia para a Justica Federal.
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AUDIENCIA TEMA 1234 - 29 DE NOVEMBRO DE 2023
FLUXO DE INCORPORADOS - CESAF

CESAF :
vt SN FINANCIAMENTO AQUISICAO PROGRAMACAO DISTRIBUICGAO  DISPENSAGCAO
Medicamentos® UNIAO UNIAO UNIAO/ESTADO  UNIAO/ESTADO e,

Anexo | da RENAME.

*Para os casos de tuberculose resistente, a dispensagdo também é realizada por centros de referéncias e hospitais federais.

Nota: Dispensacdo de responsabilidade dos municipios nos seguintes programas:

» Tuberculose, hanseniase, maléria, leishmaniose, doenga de chagas, célera, esquistossomose, filariose, meningite, micoses sistémicas, tracoma, influenza, doenca
falciforme, combate ao tabagismo, suplementag¢do de vitamina A em criangas: acesso em farmarcias e dispensarios integrados as UBS; e farmacias plblicas

municipais ndo integradas fisicamente as UBS.

alguns casos, unidades dispensadoras de servigos de outros tipos de complexidade, como hospitais ou centros de especialidades.
* Hemoderivados e pré-coagulantes para doencas hematologicas: acesso em hemocentros e hemonucleos.

* Soros e imunoglobinas para picadas de animais pegonhentos: acesso em hospitais de referéncia dos trés entes.
Vacinas: acesso em UBS; e, em alguns casos, a administracdo é realizada em outros locais, como os hospitais publicos e centros de especialidades.

HIV/Aids, hepatites virais: acesso em farmarcias e dispensarios integrados as UBS; farmdcias pablicas municipais ndo integradas fisicamente as UBS; e, em

Importante ressaltar que nos casos de fornecimento de medicamentos & populagdo indi-
gena, em quaisquer dos grupos acima (1A, 1B, 2 e 3), a responsabilidade sera da Uniéo, nos
termos da Portaria de Consolidaggo GM/MS n® 4/2017, com deslocamento para a Justica
Federal.

2.2.2. MEDICAMENTOS NAO INCORPORADOS AO SUS

Em relagcGo aos medicamentos nao incorporados, os fluxos foram elaborados com base

nos Temas de Repercussdo Geral nos 6 e 1.234 do STF, de modo a conferir seguranca juridica
e previsibilidade na prestacao jurisdicional.

O Poder Judiciario, ao julgar pedidos de fornecimento de medicamentos nao incorporados

ao SUS, deve seguir regras rigorosas, sob pena de nulidade da decisGo. A andlise judicial se
restringe a legalidade e a regularidade do processo administrativo, com base na teoria dos
motivos determinantes. O mérito da decis@o sé pode ser avaliado para confirmar a veracidade
e a legitimidade dos motivos que a fundamentam.
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Abaixo, seguem descritas as principais etapas do processo, desde a peticGo inicial até o
cumprimento da decisao, cujos fluxos buscam garantir seguranca juridica, racionalidade téc-
nica e respeito a politica publica de saude":

| - Peticao inicial

A peticao inicial deve atender aos requisitos estabelecidos no art. 319 do Cédigo de Pro-
cesso Civil (CPC) e observar as especificidades das demandas de satde, em especial:

Deve constar o valor anual do tratamento com o medicamento solicitado, para fins
de definicGo de competéncia, em observancia ao Tema 1.234 do Supremo Tribunal
Federal;

O calculo deve ser feito com base no Preco Maximo de Venda ao Governo (PMVG),
situando-se na aliquota zero do farmaco ou principio ativo, conforme os menores
valores divulgados no sitio eletronico da Camara de Regulagdo do Mercado de Me-
dicamentos (CMED);

- Se o valor da causa for igual ou superior a 210 (duzentos e dez) salarios mini-
mos, a competéncia sera declinada para a Justica Federal.

A parte autora deve comprovar sua hipossuficiéncia, demonstrando que
ndo tem condicdes financeiras para arcar com os custos do tratamento;

- Emissdo por médico que atenda o paciente;

- Descricdo da doenca e indicagGo do medicamento com a expressa men-
¢Go ao seu principio ativo, sendo vedada a referéncia ao nome comercial;

- A prescricdo médica deve ainda ser acompanhada da comprovagao do histérico
terapéutico do paciente, comas alternativas terapéuticas utilizadas anteriormente;

- Justificativa para a nado utilizaggo de medicamentos disponiveis no SUS.

Demonstracao da ineficacia ou inviabilidade dos medicamentos ja incorporados
ao SUS;

- Histoérico dos medicamentos ja utilizados e os motivos da ineficacia.

llegalidade ou auséncia de incorporagcdo do medicamento pela Administracdo
Publica para justificar a negativa de fornecimento na seara administrativa (item
7.3 do acérdao);

O medicamento solicitado deve possuir registro valido junto a Agéncia Nacional
de Vigilancia Sanitaria (ANVISA).

1 Importante observar que os requisitos dos Temas 6 e 1.234 do STF aplicam-se exclusivamente a medicamentos. Outros in-
sumos de saude, materiais, orteses, proteses, formulas nutricionais ou tratamentos diversos nGo estdo abrangidos por essas
teses, devendo ser avaliados sob outros marcos juridicos e técnicos-sanitarios.
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Preenchidos todos os requisitos, o magistrado procede a analise do pedido, podendo, con-
tudo, diante de uma maior complexidade, requerer apoio do NatJus, que fornecera subsidios
técnicos e cientificos, consoante tese firmada no Tema 6 do STF2.

Sobre este ponto, algumas consideracoes.

A atuacdo do NatJus (Nucleo de Apoio Técnico do Poder Judiciario) tem por objetivo
oferecer subsidios técnicos e cientificos as decisdes judiciais que envolvem o direito a saude.

As Recomendacgbes do CNJ e a jurisprudéncia do Supremo Tribunal Federal, em tese de
repercussao geral do Tema 6, estipulam critérios para concessdo de medicamento, dentre os
quais referem-se a:

“(..)

(b) aferir a presenga dos requisitos de dispensagdo do medicamento, previs-
tos no item 2, a partir da prévia consulta ao Nucleo de Apoio Técnico do Po-
der Judiciario (NATJUS), sempre que disponivel na respectiva jurisdicéo, ou a
entes ou pessoas com expertise técnica na area, ndo podendo fundamentar
a sua decis@o unicamente em prescri¢ao, relatério ou laudo médico juntado
aos autos pelo autor da aggo.”

Sumula vinculante n® 61, Recurso Extraordindrio - (RE) 566471

Os pareceres emitidos por nucleos técnicos como o NatlJus, ainda que nao vinculantes,
devem ser considerados na fundamentacdo da decisao judicial, especialmente em casos
que envolvam medicamentos ndo incorporados ao SUS; medicamentos com uso off label; tra-
tamentos de alto custo ou de natureza experimental; dividas técnicas relevantes ou auséncia
de consenso clinico.

A remessa do processo ao NatJus deve ocorrer, preferencialmente, e se for o caso, antes
da andlise da tutela de urgéncia, possibilitando ao(a) magistrado(a) formular uma deciséo
mais qualificada, racional e alinhada as evidéncias cientificas e as diretrizes do SUS, visando
a sustentabilidade do Sistema Publico.

O pedido de parecer técnico podera ser individualizado ou substituir-se, quando cabivel,
pela consulta as Notas Técnicas publicas disponiveis na plataforma do NatJus, e-NatJus
(CNJ), bem como da propria CONITEC, conforme a especificidade do caso.

Essa etapa contribui para maior seguranca juridica, padronizacgo de condutas e sus-
tentabilidade das politicas publicas de satide, sendo recomendada em todos os casos que
demandem conhecimento técnico especializado. Ademais, conforme o enunciado n? 20 do

2 Nos termos dos enunciados 13, 18 e 107 do FONAJUS, bem como do art. 22 da Recomendagdo n® 146 do CNJ, sempre que
possivel, as decisdes liminares sobre saude devem ser precedidas de notas de evidéncia cientifica emitidas por Nucleos de
Apoio Técnico do Judiciario - NatJus e/ou consulta do banco de dados pertinente, observando-se a obrigatoriedade nas
hipoteses definidas nas Sumulas Vinculantes 60 e 61 do STF.
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FONAIJUS, quando a manifestacdo do NatJus ou de perito(a) judicial for inconclusiva por au-
séncia de documentagdo médica indispensavel ou por indefinicdo da condigdo clinica do(a)
paciente, o juizo devera intimar a parte autora para complementar os documentos médicos
(exames, laudos, histérico terapéutico). Persistindo a auséncia de documentos indispen-
saveis, recomenda-se a extingao do processo sem resolucdo do mérito, nos termos do art.
485 do CPC.

A concessao judicial de medicamentos fora das listas oficiais do SUS (RENAME, RESME,
REMUME) é medida excepcional, sujeita @ comprovagéo cumulativa de critérios rigorosos, con-
forme acima elencado.

Il - Da andlise da Tutela de Urgéncia

A andlise da tutela de urgéncia é um dos momentos mais sensiveis do processo judicial
em saude, pois pode implicar a antecipacdo dos efeitos da sentenga. Por isso, a decisdo exige
firme embasamento técnico, juridico e cientifico, respeitando os critérios do CPC e os para-
metros estabelecidos pelo STF nos Temas 06 e 1.234.

Na avaliagdo da concessao ou néo da tutela de urgéncia, deve ser observada a urgéncia
médica e processual, considerando-se elementos que demonstrem risco imediato a saude ou a
vida do requerente.

Proferida a decisao liminar, fixando-se prazo para seu cumprimento, intima-se o Estado ou
Municipio para ciéncia, instrucdo e apresentagcdo de contraditério, momento em que podera
ser realizada pericia, a critério do magistrado condutor do processo.

Assim, apresenta-se o fluxograma criado para melhor visibilidade dos procedimentos

requisitos:

f PETICAD INICIAL \

i [ meo 1
¥ Walor anual do - | mmneﬁmu |
tratamento com o ks =
medicamenio solicitads ( INCOrporage | Tetamenke |
(Tera 1.234 5TF) REqUiEitos Despacho INICIAL e, 52 r:u:naguom ml;nlupmwa
=1 — ks B | nagecsino, remessa 30 Bania 210 Sal Min,
v Comprovagdo oz " MATIUS; | s i
hipossuficiancia; l -, i - y
+ Recusa formal do SUS; l ‘ Sicfinckciecs ‘
i DECISAD
e - | ®Natjus B :
\ datalhade; J pressuposto de - u mmmn::: |

Descrigho  da  ooengs @
Indicagiic do  medcamenio
eoma ezsencial ao tratamanto;

Justificativa para ndo utiizacic
e mredicarmaenbos depaniveis no
BUS;

Dampeniragio de Ineflcacla
Anyiabdlidade ]
medicamentas incomaomados a0
BUS;

Begalidade ou  austnoia  de

incorporacio do medicamenio
el Conites

Registro valido junio a ANVISA

e
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2.3. FASE PROCESSUAL: CUMPRIMENTO DE DECISOES JUDICIAIS

O procedimento de cumprimento de decisao judicial para fornecimento de medicamentos
tem inicio com o deferimento do pedido. Em caso de determinacGo de entrega da medica-
¢Go, em cumprimento provisério ou definitivo, os entes serdo intimados para fornecimento no
prazo fixado judicialmente. O nGo cumprimento espontdneo da obrigagdo no prazo fixado
possibilitard a adogao de outras medidas, a fim de cumprir a determinagdo judicial.

Destaca-se que, no item 3.2. do tema de repercussao geral n® 1.234, o STF vedou a entrega
de numerdrio ou medicamento diretamente pelo fornecedor privado ao paciente, mesmo
mediante posterior apresentagdo de nota fiscal e/ou comprovante de entrega do farmaco
recebido.

Nesse sentido, o enunciado n? 74 do FONAJUS lista uma possivel ordem a seguir em caso
de ndo cumprimento da ordem judicial, qual seja: ) o depdsito do valor do medicamento, ob-
servando (1) o teto do PMVG/CAP, (2) o preco com desconto, proposto no processo de incor-
poragdo da CONITEC ou (3) o valor previsto em ata de contratagédo publica, o que for menor,
na forma do item 3.2 do tema 1.234 do STF; II) bloqueio em conta bancaria do ente federado,
figurando a multa apenas como ultima opgao.

Esmiugando o citado enunciado e em conformidade com os termos do acérddo do Tema
1.234, Embargos de Declaracéo e DecisGo Min. Gilmar de 21/08/2025, apresenta-se o seguinte
fluxo no Gmbito deste Tribunal de Justica:

1. Os entes responsaveis solidariamente®, cf. Tema 793 do STF, devem ser intimados
para o cumprimento voluntario da entrega da medicacdo, ou o depésito. NGo ha-
vendo estes, o item 7.3 do acérddo RE 1366243/SC impée a intimagdo da Adminis-
tragdo para justificar a negativa de fornecimento®.

Vé-se que, ngo havendo a entrega voluntaria do medicamento, devera ser oportunizada a
realizacao de depésito judicial pelo ente®, em conta judicial vinculada ao processo, compro-
vando-se que o valor observa (1) o teto do PMVG/CAP, (2) o preco com desconto, proposto
no processo de incorporacdo da CONITEC, ou (3) o valor previsto em ata de
contratacao publica, o que for menor, na forma do item 3.2 do tema 1234 do STF¢ .

3 Recomendagéo CNJ n 146/2023, art. 10, § 3°:
§ 30 O sequestro e bloqueio de valores observara as competéncias estabelecidas no ordenamento juridico do SUS quanto a
responsabilidade do ente competente pelo financiamento do tratamento.

4 Item 7.3. Até que sobrevenha na implementacGo da plataforma, os juizes devem intimar a Administragdo publica para justi-
ficar a negativa de fornecimento na seara administrativa, nos moldes do presente acordo e dos fluxos aprovados na ComissGo
Especial, de modo a viabilizar a andlise da legalidade do ato de indeferimento.

5 DecisGo Monocratica de 21.08.2025. “Evidentemente, o ente publico responsavel prioritariamente para o comando jurisdi-
cional devera informar, no prazo assinalado judicialmente, a impossibilidade do cumprimento in natura, fornecendo outros
meios para a efetivacdo da determinagdo judicial, por meio de depésito do valor, v.g., ou indicara que seja realizado o
bloqueio em suas préprias contas, informando os dados bancarios da conta a ser efetivada (art. 10, §29, da Recomendagdo
146/2023 do CNYJ). (FIs. 15 ED)

6 Decisao monocratica de 21.08.2025: “Esta claro que ndo ha qualquer autorizagGo de repasse de numerario a parte autora
para compra direta ao fornecedor, tampouco sua efetivagdo acima do PMVG. Dito de outro modo: inexiste qualquer hipote-
se excepcional que autorize o repasse do numerario a parte autora efetivar a compra, muito menos a efetivaggo acima do
PMVG. Qualquer uma dessas Ultimas providéncias restou proibida apés o julgamento deste tema 1.234".
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2. Frustrado o cumprimento através da entrega do medicamento e o depdsito judi-
cial’, sugere-se que o juizo realize o sequestro de verba publica para aquisi¢do do
medicamento pelo outro ente constante da demanda, nos termos dos enunciados
53 e 147 do FONAJUS. Os valores sequestrados deverao ser transferidos para conta
judicial vinculada ao processo até posterior utilizagdo dos valores na aquisicdo do
farmaco pelo ente ou, subsidiariamente, pelo juizo.

3. Caso o bloqueio ndo se concretize, por auséncia de valores disponiveis ou por
falhas na operacgao, os autos serGo conclusos ao magistrado para deliberagao.

4. Caso haja o sequestro e o ente obrigado ndo realize a aquisicdo do medicamento,
cabera Poder Judicidrio intermediar a sua aquisi¢do, observado o seguinte fluxo:

4.1. Verificagdo da tabela CMED, como explicado em item anterior;

4.2. ldentificados os fornecedores e/ou fabricantes, havera sua intimagao para comprovar
a entrega do medicamento junto as Centrais de DispensagGo de Medicamento;

4.3. Cabera a parte autora providenciar a sua retirada na unidade correspondente;

4.4. Cumpridos os itens anteriores, o valor sequestrado sera levantado em favor do forne-
cedor/fabricante;

4.5. Sendo a prestagao de carater sucessivo, o fornecedor/fabricante ja fica intimado para
repetir o procedimento até que se prove o cumprimento voluntdrio pelo ente publico;

4.6. Cabera a qualquer dos entes publicos informar ao juizo a entrega voluntaria do farma-
co, hipétese em que se extinguira o dever do fornecedor/fabricante da obrigagcao de entregar
o medicamento;

4.7. O ndo cumprimento da ordem pelo fornecedor/fabricante ensejara a possibilidade de
busca e apreensao do medicamento, a titulo de requisicdo administrativa, conforme art. 11 da
Recomendac¢do CNJ n. 146/2023;

4.8. Nos termos do voto do RE 1.366.243/SC, nao pode haver entrega direta de dinhei-
ro a parte para a compra do farmaco, tampouco para fornecedor/fabricantes;

4.9. Nao pode haver pagamento judicial em valor superior ao teto do PMVG, estabele-
cido nos termos da Resolucdo n? 3 de 02/03/2011 do CMED, devendo ser operacionaliza-
do pela serventia judicial junto ao fabricante ou distribuidor ;

4.10. A entrega de qualquer medicamento, quer do ente publico, quer o fornecedor/fabri-
cante, sera realizada a Central de Dispensac¢do de Medicamentos competente .

Por fim, relevante observar que os procedimentos descritos buscam assegurar a efetivida-
de, transparéncia e racionalidade na execucdo das decisdes judiciais que envolvam forneci-

7 Recomendacao CNJ 146/2023, ART. 10, dispoe:

™ § 59 Deve-se evitar a decretagao de prisGo de servidores publicos, nos termos do que decidido no Tema 84 do Recurso
Repetitivo do Superior Tribunal de Justica, e recomenda-se que ndo sejam fixadas multas pessoais a gestores ou que, na hipo-
tese de serem estabelecidas, que guardem proporcionalidade, nos termos dos Enunciados n? 74 e 86 do Fonajus”.
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mento de medicamentos, contribuindo para a tutela do direito fundamental a saude. Além dis-
so, a utilizagdo de sistemas (SISBAJUD, BACENJUD, etc.), promove maior agilidade e controle
sobre o cumprimento das ordens judiciais, em consondncia com os principios constitucionais
da dignidade da pessoa humana, da eficiéncia e da continuidade da prestagao jurisdicional.

Links Uteis

Enunciados CNJ

Acordao integral

Embargos de declaracdo

Decisao monocratica do STF
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