Proposta de Enunciados para IIT Jornada Nacional da Satude, promovida pelo CNJ.
Comité Estadual de Satide TJPB/TRF5/PB

1. E licito a autoridade judicial determinar, de oficio ou a requerimento da parte, a juntada ao
processo de documentos de evidéncia cientifica (nota técnica ou parecer) disponiveis no e-NatJus
(CNJ) ou em bancos de dados dos Nucleos de Assessoramento Técnico em Saude (Natjus) de cada
estado, desde que relacionados ao mesmo medicamento, terapia ou produto requerido pela parte.

2. Na fixacdo de prazo para o cumprimento das determina¢Oes judiciais concessivas, devera a
autoridade judicial atentar para as dificuldades inerentes a aquisicao dos medicamentos ou produtos
pelo Poder Publico e Agentes da Saide Suplementar, bem como a origem ou procedéncia dos
insumos.

3. Nas acoes judiciais de satide que envolvam prestacao continuada de obrigacdo de dar, o valor da
causa deve equivaler ao custo total da terapia medicamentosa ou, quando o periodo de duracao
desta terapia seja superior a um ano ou por tempo indeterminado, ao valor anual da prestacdo
requerida.

4. Para fins de afericdo da incapacidade financeira do paciente, nos termos do REsp 1.657.156-RJ,
podera o Juiz realizar prévia consulta aos sistemas (RenaJud, BacenJud, InfoJud, CNIB etc) e aos
bancos de dados a disposicao do Poder Judiciario, preservando-se a natureza sigilosa dos dados
obtidos e observado o direito ao contraditorio (CPC, arts. 9° e 10).

5. As multas fixadas por descumprimento de determinagdes judiciais (astreintes) devem levar em
consideracao as dificuldades inerentes a aquisicdo dos medicamentos ou produtos pelo Poder
Publico ou Agentes de Satide Suplementar, bem como guardar proporcionalidade com o valor da
prestacao pretendida.

6. O laudo médico circunstanciado utilizado como prova nas agoes judiciais devera indicar, com
precisdo e clareza, i) a qualificacdao do paciente e do médico prescritor; ii) o diagnostico e a sua
respectiva data; iii) a dosagem, forma de administracdo e duracdo do tratamento; iv) os protocolos
de tratamento a que se submeteu o paciente e as demais terapias disponiveis no sistema tinico de
saude; v) o grau de urgéncia do paciente para receber o medicamento prescrito.

7. As informacGes contidas no laudo médico circunstanciado que instrui a peticao inicial poderao
ser objeto de melhor analise em audiéncia de justificagdo prévia, nos termos do art. 300, §2°, do
CPC/15, sobretudo para a oitiva do médico responsavel pelo acompanhamento do paciente.

8. Nas acOes envolvendo pretensoes concessivas de medicamentos ou tratamentos médicos, o
interesse de agir somente se qualifica mediante comprovacdo da prévia negativa ou
indisponibilidade da prestacio no ambito do Sistema Unico de Saide — SUS e na Satide
Suplementar.

9. Reformulacdo do Enunciado n. 8 da I Jornada

Nas condenacdes judiciais sobre acGes e servicos de saude devem ser observadas, quando possivel,
as regras administrativas de reparticdo de competéncia entre os gestores, sobretudo quando a
matéria for tratada por legislacdo especifica, casos em que o custeio do tratamento deve ser de
responsabilidade de quem a lei especificar.

10. Nas decisdes que determinem o fornecimento de medicamento ou de servico por mais de um
ente da federacdo, deve-se buscar, em sendo possivel, individualizar os atos que serdo de
responsabilidade de cada ente.



