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TRIBUNAL REGIONAL FEDERAL 5* REGIAO

VICE-PRESIDENCIA
NOTA TECNICA DE GOVERNANCA DO DESSOBRESTAMENTO N° 28/2025

Tema: INTELIGENCIA JUDICIAL EM GESTAO DE PRECEDENTES E GOVERNANCA DO
DESSOBRESTAMENTO. TEMAS 6 E 1234 (FORNECIMENTO DE MEDICAMENTOS POR
ENTES PUBLICOS). JULGAMENTO DOS RECURSOS EXTRAORDINARIOS COM
REPERCUSSAO GERAL (REs 566.471/RN E 1.366.24/SC). SUMULAS VINCULANTES 60 E 61.
TERMO DE COOPERACAO TECNICA 1/2025. TRF 5 E AGU (PRU 5). DESISTENCIA
VOLUNTARIA DE RECURSOS EXCEPCIONAIS INTERPOSTOS PELA UNIAO. CLAUSULA
SEGUNDA, § 1°, ‘B’. OBJETO: PROCEDIMENTOS, LEITOS DE UTI, HOME CARE, EXAMES E
SUPLEMENTOS. OFICIO 2744/2025 DA PRU5. RELACAO CONTENDO A DESISTENCIA
VOLUNTARIA DE RECURSOS EM 171 (CENTO E SETENTA E UM) PROCESSOS. REQUISITOS:
() AUSENCIA DE MANIFESTACAO PREVIA DO ENTE FEDERAL PELO JUiZO DE
RETRATACAO DO ORGAO FRACIONARIO OU (7I) AUSENCIA DE PRONUNCIAMENTO DO STF
OU DO STJ SOBRE O CASO OU (/) INEXISTENCIA DE CUMPRIMENTO DE SENTENCA
PROPOSTA EM FACE DA UNIAO. OFICIO 9483/2005 PGE/PE. ESTADO DE PERNAMBUCO.
DESISTENCIA DOS RECURSOS ESPECIAIS E EXTRAORDINARIOS INTERPOSTOS EM 619
(SEISCENTOS E DEZENOVE) PROCESSOS. HOMOLOGACAO. ADMISSIBILIDADE
RECURSAL PREJUDICADA.

1. Governanca de retirada do sobrestamento

Na gestao de precedentes, merece particular atencao o tratamento que serd dado aos processos sobrestados
pela sistematica dos recursos repetitivos e repercussao geral, apos o julgamento do recurso representativo
da controvérsia.

Com efeito, a depender do tema, o acervo de sobrestados pode ser bastante numeroso e, ndo raro, sao
processos que ficaram nessa situagdo por um grande espaco de tempo.

Existem também os casos em que foi determinado o sobrestamento dos processos na fase em que se
encontravam e nao apenas quando da interposicdo de recursos especiais e extraordinarios, de modo que
podem existir processos sobrestados na Presidéncia dos Tribunais e das Turmas Recursais, assim como
nas secretarias das Turmas, no Tribunal e nos Juizos de primeiro grau.

Dessa forma, necessaria se faz uma governanca do dessobrestamento, que compreende: 0 momento em
que deve ser aplicado o paradigma; a compreensdo do precedente; as diretrizes para levantar o
sobrestamento, observando-se a quantidade de processos que devem ser movimentados.

Necessario, ainda, analisar a possibilidade de solugdo consensual, ou ao menos com reducdo da
litigiosidade sobre o Tema, pois, embora se trate de tese definida pelos tribunais superiores, por vezes
subsiste litigiosidade, o que se revela pela interposicao de agravos contra as decisdes de conformidade.

Tal procedimento, inclusive, alinha-se & Nota Técnica 08/2018, do Centro Nacional de Inteligéncia da
Justica Federal, encaminhada aos presidentes dos tribunais e coordenadores dos Juizados Especiais
Federais, a fim de que “avaliem a conveniéncia da adoc¢do de procedimentos uniformes por Tema quanto
ao momento para o levantamento do sobrestamento dos processos, diante dos julgamentos de questdes
com repercussao geral ou repetitivas”.

Assim, encaminhe-se a presente nota técnica a Rede de Inteligéncia da 5* Regido para conhecimento e



divulgacdo das providéncias ora descritas.
2. Dados dos paradigmas

. Titulos:

Tema 6: Dever do Estado de fornecer medicamento de alto custo a portador de doenca grave que nao
possui condi¢des financeiras para compra-lo.

Tema 1234: Legitimidade passiva da Unido e competéncia da Justica Federal, nas demandas que
versem sobre fornecimento de medicamentos registrados na Agéncia Nacional de Vigilincia
Sanitaria - ANVISA, mas nio padronizados no Sistema Unico de Saude — SUS.

. Teses fixadas:
Tema 6 (RE 566.471) e Sumula Vinculante 61:

1. A auséncia de inclusdo de medicamento nas listas de dispensacio do Sistema Unico de Saiide - SUS
(RENAME, RESME, REMUME, entre outras) impede, como regra geral, o fornecimento do farmaco por
decisao judicial, independentemente do custo.

2. E possivel, excepcionalmente, a concessdo judicial de medicamento registrado na ANVISA, mas ndo
incorporado as listas de dispensagdo do Sistema Unico de Saude, desde que preenchidos,
cumulativamente, os seguintes requisitos, cujo onus probatorio incumbe ao autor da a¢do:

(a) negativa de fornecimento do medicamento na via administrativa, nos termos do item '4' do Tema 1234
da repercussdo geral;

(b) ilegalidade do ato de ndo incorporag¢do do medicamento pela Conitec, auséncia de pedido de
incorporagdo ou da mora na sua apreciagdo, tendo em vista os prazos e critérios previstos nos artigos 19-
Qe 19-R da Lei n°8.080/1990 e no Decreto n®7.646/2011;

(c) impossibilidade de substituicdo por outro medicamento constante das listas do SUS e dos protocolos
clinicos e diretrizes terapéuticas,

(d) comprovagdo, a luz da medicina baseada em evidéncias, da eficacia, acurdcia, efetividade e seguranga
do farmaco, necessariamente respaldadas por evidéncias cientificas de alto nivel, ou seja, unicamente
ensaios clinicos randomizados e revisdo sistemdtica ou meta-andlise;

(e) imprescindibilidade clinica do tratamento, comprovada mediante laudo médico fundamentado,
descrevendo inclusive qual o tratamento ja realizado, e

(f) incapacidade financeira de arcar com o custeio do medicamento.

3. Sob pena de nulidade da decisdo judicial, nos termos do artigo 489, § 1°, incisos V e VI, e artigo 927,
inciso III, § 1°, ambos do Codigo de Processo Civil, o Poder Judiciario, ao apreciar pedido de concessdo
de medicamentos ndo incorporados, devera obrigatoriamente:

(a) analisar o ato administrativo comissivo ou omissivo de ndo incorporagdo pela Conitec ou da negativa
de fornecimento da via administrativa, a luz das circunstancias do caso concreto e da legisla¢do de
regéncia, especialmente a politica publica do SUS, ndo sendo possivel a incursdo no mérito do ato
administrativo,

(b) aferir a presenga dos requisitos de dispensagcdo do medicamento, previstos no item 2, a partir da
prévia consulta ao Nucleo de Apoio Técnico do Poder Judiciario (NATJUS), sempre que disponivel na
respectiva jurisdi¢do, ou a entes ou pessoas com expertise técnica na drea, ndo podendo fundamentar a
sua decisdo unicamente em prescri¢do, relatorio ou laudo médico juntado aos autos pelo autor da agdo; e

(c) no caso de deferimento judicial do farmaco, oficiar aos orgdos competentes para avaliarem a
possibilidade de sua incorporagdo no ambito do SUS.

Sumula Vinculante n° 61: A concessdo judicial de medicamento registrado na ANVISA, mas ndo
incorporado as listas de dispensa¢do do Sistema Unico de Saude, deve observar as teses firmadas no



Jjulgamento do Tema 6 da Repercussdo Geral (RE 566.471).

Tema 1234 (RE 1.366.243) e Sumula Vinculante 60:
I — Competéncia

1) Para fins de fixagdo de competéncia, as demandas relativas a medicamentos ndo incorporados na
politica publica do SUS, mas com registro na ANVISA, tramitardo perante a Justica Federal, nos termos
do art. 109, I, da Constitui¢do Federal, quando o valor do tratamento anual especifico do farmaco ou do
principio ativo, com base no Prego Mdximo de Venda do Governo (PMVG — situado na aliquota zero),
divulgado pela Camara de Regulacdo do Mercado de Medicamentos (CMED - Lei 10.742/2003), for igual
ou superior ao valor de 210 salarios minimos, na forma do art. 292 do CPC.

1.1) Existindo mais de um medicamento do mesmo principio ativo e ndo sendo solicitado um farmaco
especifico, considera-se, para efeito de competéncia, aquele listado no menor valor na lista CMED
(PMVG, situado na aliquota zero).

1.2) No caso de inexistir valor fixado na lista CMED, considera-se o valor do tratamento anual do
medicamento solicitado na demanda, podendo o magistrado, em caso de impugna¢do pela parte
requerida, solicitar auxilio a CMED, na forma do art. 7°da Lei 10.742/2003.

1.3) Caso inexista resposta em tempo habil da CMED, o juiz analisara de acordo com o or¢amento
trazido pela parte autora.

1.4) No caso de cumulagdo de pedidos, para fins de competéncia, sera considerado apenas o valor do(s)
medicamento(s) ndo incorporado(s) que devera(do) ser somado(s), independentemente da existéncia de
cumulagdo alternativa de outros pedidos envolvendo obrigagdo de fazer, pagar ou de entregar coisa
certa.

1l — Defini¢do de Medicamentos Ndo Incorporados

2.1) Consideram-se medicamentos ndo incorporados aqueles que ndo constam na politica publica do
SUS; medicamentos previstos nos PCDTs para outras finalidades;, medicamentos sem registro na
ANVISA; e medicamentos off label sem PCDT ou que ndo integrem listas do componente basico.

2.1.1) Conforme decidido pelo Supremo Tribunal Federal na tese fixada no tema 500 da sistematica da
repercussdo geral, é mantida a competéncia da Justica Federal em relagdo as agoes que demandem
fornecimento de medicamentos sem registro na Anvisa, as quais deverdo necessariamente ser propostas
em face da Unido, observadas as especificidades ja definidas no aludido tema.

11l — Custeio

3) As agoes de fornecimento de medicamentos incorporados ou ndo incorporados, que se inserirem na
competéncia da Justica Federal, serdo custeadas integralmente pela Unido, cabendo, em caso de haver
condenagdo supletiva dos Estados e do Distrito Federal, o ressarcimento integral pela Unido, via
repasses Fundo a Fundo (FNS ao FES), na situagdo de ocorrer redirecionamento pela impossibilidade de
cumprimento por aquela, a ser implementado mediante ato do Ministério da Saude, previamente pactuado
em instancia tripartite, no prazo de até 90 dias.

3.1) Figurando somente a Unido no polo passivo, cabe ao magistrado, se necessario, promover a
inclusdo do Estado ou Municipio para possibilitar o cumprimento efetivo da decisdo, o que ndo importard
em responsabilidade financeira nem em onus de sucumbéncia, devendo ser realizado o ressarcimento pela
via acima indicada em caso de eventual custo financeiro ser arcado pelos referidos entes.

3.2) Na determinagdo judicial de fornecimento do medicamento, o magistrado devera estabelecer que o
valor de venda do medicamento seja limitado ao pre¢o com desconto, proposto no processo de
incorporagdo na Conitec (se for o caso, considerando o venire contra factum proprium/tu quoque e
observado o indice de reajuste anual de preco de medicamentos definido pela CMED), ou valor ja
praticado pelo ente em compra publica, aquele que seja identificado como menor valor, tal como previsto
na parte final do art. 9° na Recomendagdo 146, de 28.11.2023, do CNJ. Sob nenhuma hipotese, podera
haver pagamento judicial as pessoas fisicas/juridicas acima descritas em valor superior ao teto do
PMVG, devendo ser operacionalizado pela serventia judicial junto ao fabricante ou distribuidor.



3.3) As agoes que permanecerem na Justica Estadual e cuidarem de medicamentos ndo incorporados, as
quais impuserem condenagoes aos Estados e Municipios, serdo ressarcidas pela Unido, via repasses
Fundo a Fundo (FNS ao FES ou ao FMS). Figurando somente um dos entes no polo passivo, cabe ao
magistrado, se necessario, promover a inclusdo do outro para possibilitar o cumprimento efetivo da
decisdo.

3.3.1) O ressarcimento descrito no item 3.3 ocorrera no percentual de 65% (sessenta e cinco por cento)
dos desembolsos decorrentes de condenagoes oriundas de agoes cujo valor da causa seja superior a 7
(sete) e inferior a 210 (duzentos e dez) salarios minimos, a ser implementado mediante ato do Ministério
da Saude, previamente pactuado em instancia tripartite, no prazo de até 90 dias.

3.4) Para fins de ressarcimento interfederativo, quanto aos medicamentos para tratamento oncologico, as
agoes ajuizadas previamente a 10 de junho de 2024 serdo ressarcidas pela Unido na propor¢do de 80%
(oitenta por cento) do valor total pago por Estados e por Municipios, independentemente do trdnsito em
Jjulgado da decisdo, a ser implementado mediante ato do Ministério da Saude, previamente pactuado em
instancia tripartite, no prazo de até 90 dias. O ressarcimento para os casos posteriores a 10 de junho de
2024 devera ser pactuado na CIT, no mesmo prazo.

1V — Andlise judicial do ato administrativo de indeferimento de medicamento pelo SUS

4) Sob pena de nulidade do ato jurisdicional (art. 489, § 1°, Ve VI, c/c art. 927, III, §1°, ambos do CPC),
o Poder Judiciario, ao apreciar pedido de concessdo de medicamentos ndo incorporados, devera
obrigatoriamente analisar o ato administrativo comissivo ou omissivo da ndo incorporagdo pela Conitec
e da negativa de fornecimento na via administrativa, tal como acordado entre os Entes Federativos em
autocomposi¢do no Supremo Tribunal Federal.

4.1) No exercicio do controle de legalidade, o Poder Judicidrio ndo pode substituir a vontade do
administrador, mas tdo somente verificar se o ato administrativo especifico daquele caso concreto esta
em conformidade com as balizas presentes na Constituicdo Federal, na legisla¢do de regéncia e na
politica publica no SUS.

4.2) A andlise jurisdicional do ato administrativo que indefere o fornecimento de medicamento ndo
incorporado restringe-se ao exame da regularidade do procedimento e da legalidade do ato de ndo
incorporagdo e do ato administrativo questionado, a luz do controle de legalidade e da teoria dos motivos
determinantes, ndo sendo possivel incursdo no mérito administrativo, ressalvada a cogni¢do do ato
administrativo discriciondrio, o qual se vincula a existéncia, a veracidade e a legitimidade dos motivos
apontados como fundamentos para a sua adog¢do, a sujeitar o ente publico aos seus termos.

4.3) Tratando-se de medicamento ndo incorporado, é do autor da a¢do o onus de demonstrar, com
fundamento na Medicina Baseada em Evidéncias, a seguranga e a eficacia do farmaco, bem como a
inexisténcia de substituto terapéutico incorporado pelo SUS.

4.4) Conforme decisdo da STA 175-AgR, ndo basta a simples alegagdo de necessidade do medicamento,
mesmo que acompanhada de relatorio médico, sendo necessaria a demonstragdo de que a opinido do
profissional encontra respaldo em evidéncias cientificas de alto nivel, ou seja, unicamente ensaios clinicos
randomizados, revisdo sistemadtica ou meta-andlise.

V — Plataforma Nacional

5) Os Entes Federativos, em governanga colaborativa com o Poder Judiciario, implementardo uma
plataforma nacional que centralize todas as informagoes relativas as demandas administrativas e
Jjudiciais de acesso a farmaco, de facil consulta e informa¢do ao cidaddo, na qual constardo dados
basicos para possibilitar a andlise e eventual resolu¢do administrativa, aléem de posterior controle
Jjudicial.

5.1) A porta de ingresso a plataforma serd via prescrigoes eletronicas, devidamente certificadas,
possibilitando o controle ético da prescri¢do, a posteriori, mediante oficio do Ente Federativo ao
respectivo conselho profissional.

5.2) A plataforma nacional visa a orientar todos os atorves ligados ao sistema publico de saude,
possibilitando a eficiéncia da andlise pelo Poder Publico e compartilhamento de informagoes com o
Poder Judiciario, mediante a criag¢do de fluxos de atendimento diferenciado, a depender de a solicitag¢do
estar ou ndo incluida na politica publica de assisténcia farmacéutica do SUS e de acordo com os fluxos



administrativos aprovados pelos proprios Entes Federativos em autocomposi¢ao.

5.3) A plataforma, entre outras medidas, devera identificar quem é o responsavel pelo custeio e
fornecimento administrativo entre os Entes Federativos, com base nas responsabilidades e fluxos
definidos em autocomposi¢do entre todos os Entes Federativos, além de possibilitar o monitoramento dos
pacientes beneficidrios de decisoes judiciais, com permissdo de consulta virtual dos dados centralizados
nacionalmente, pela simples consulta pelo CPFE nome de medicamento, CID, entre outros, com a
observincia da Lei Geral de Prote¢do da Dados e demais legislagoes quanto ao tratamento de dados
pessoais sensiveis.

5.4) O servico de saude cujo profissional prescrever medicamento ndo incorporado ao SUS devera
assumir a responsabilidade continua pelo acompanhamento clinico do paciente, apresentando,
periodicamente, relatorio atualizado do estado clinico do paciente, com informagoes detalhadas sobre o
progresso do tratamento, incluindo melhorias, estabilizagoes ou deterioracoes no estado de saude do
paciente, assim como qualquer mudanga relevante no plano terapéutico.

VI — Medicamentos incorporados.

6) Em relagdo aos medicamentos incorporados, conforme conceitua¢do estabelecida no ambito da
Comissdo Especial e constante do Anexo I, os Entes concordam em seguir o fluxo administrativo e
judicial detalhado no Anexo I, inclusive em relagcdo a competéncia judicial para aprecia¢do das
demandas e forma de ressarcimento entre os Entes, quando devido.

6.1) A(o) magistrada(o) devera determinar o fornecimento em face de qual ente publico deve presti-lo
(Unido, estado, Distrito Federal ou Municipio), nas hipoteses previstas no proprio fluxo acordado pelos
Entes Federativos, anexados ao presente acorddo.

VII — Outras determinacoes.

7.1) Os orgdos de coordenag¢do nacional do MPFE, da DPU e de outros orgdos técnicos de cardter
nacional poderdo apresentar pedido de analise de incorpora¢do de medicamentos no ambito do SUS, que
ainda ndo tenham sido avaliados pela Conitec, respeitada a andlise técnica dos orgaos envolvidos no
procedimento administrativo usual para a incorporagdo, quando observada a existéncia de demandas
reiteradas.

7.2) A previsdo de prazo de revisdo quanto aos termos dos acordos extrajudiciais depende da devida
homologagao pelo Supremo Tribunal Federal, em governanga judicial colaborativa, para que a alteragdo
possa ser dotada de eficdcia plena. Até que isso ocorra, todos os acordos permanecem existentes, validos
e eficazes.

7.3) Até que sobrevemha a implementag¢do da plataforma, os juizes devem intimar a Administragdo
Publica para justificar a negativa de fornecimento na seara administrativa, nos moldes do presente
acordo e dos fluxos aprovados na Comissdo Especial, de modo a viabilizar a andlise da legalidade do ato
de indeferimento.

7.4) Excepcionalmente, no prazo de até 1 (um) ano a contar da publica¢do da ata de julgamento — em
caso de declina¢do da Justica Estadual para a Federal (unicamente para os novos casos) e na hipotese de
inocorrer atendimento pela DPU, seja pela inexisténcia de atuagdo institucional naquela Subsegdo
Judiciaria, seja por ultrapassar o limite de renda de atendimento pela DPU —, admite-se que a Defensoria
Publica Estadual (DPE), que tenha ajuizado a demanda no foro estadual, permanega patrocinando a
parte autora no foro federal, em copatrocinio entre as Defensorias Publicas, até que a DPU se organize
administrativamente e passe a defender, isoladamente, os interesses da(o) cidadd(o), aplicando-se
supletivamente o disposto no art. 5°, § 5°, da Lei 7.347/1985.

7.5) Concessdo de prazo de 90 dias a Ministra da Saude, para editar o ato de que dispoem os itens 2.2. e
2.4 do acordo extrajudicial e adendo a este, respectivamente, ambos firmados na reunido da CIT,
ressaltando que os pagamentos devem ser realizados no prazo mdximo de 5 anos, a contar de cada
requerimento, abarcando a possibilidade de novos requerimentos administrativos.

7.6) Comunicagdo:

(i) a Anvisa, para que proceda ao cumprimento do item 7, o qual sera objeto de acompanhamento por
esta Corte na fase de implementa¢do do julgado, aléem da cria¢do e operacionalizagdo da plataforma
nacional de dispensagdo de medicamentos (item 5 e subitens do que foi aprovado na Comissdo Especial),



a cargo da equipe de Tl do TRF da 4° Regido, repassando, apos sua criagdo e fase de testes, ao Conselho
Nacional de Justica, que centralizara a governangca em rede com os orgaos da CIT do SUS,
conjuntamente com as demais institui¢oes que envolvem a judicializa¢do da saude publica, em dialogo
com a sociedade civil organizada;

(ii) ao CNJ, para que tome ciéncia do presente julgado, operacionalizando-o como entender de direito,
alem de proceder a divulgagdo e fomento a atualiza¢do das magistradas e dos magistrados.

Sumula Vinculante n° 60: O pedido e a andlise administrativos de farmacos na rede publica de saude, a
Jjudicializagdo do caso, bem ainda seus desdobramentos (administrativos e jurisdicionais) devem observar
os termos dos trés acordos interfederativos (e seus fluxos) homologados pelo Supremo Tribunal Federal,
em governanga judicial colaborativa, no tema 1.234 da sistemdtica da repercussdo geral.

. Datas da Afetacio:
Tema 6: 03/12/2007 (representativo da controvérsia: RE 566.471/RN); e
Tema 1234: 09/09/2022 (representativo da controvérsia: RE 1.366.243/SC.

. Datas de julgamento do mérito:
Tema 6: 16/09/2024;
Tema 1234: 16/09/2024.

. Datas de publica¢ao do acérdao de mérito:
Tema 6: 30/09/2024; e
Tema 1234: 11/10/2024.

. Datas do transito em julgado:
Tema 6: ainda ndo transitou em julgado; e
Tema 1234: 07/03/2025.

. Links de acesso ao inteiro teor do acordao:

Tema 6:

https://portal.stf.jus.br/processos/detalhe.asp?incidente=2565078; e
Tema 1234:

https://portal.stf.jus.br/processos/detalhe.asp?incidente=6335939.

3. Enfrentamento da questdo no Tribunal Regional Federal da 5" Regido.

3.1. Formalizacio do Termo de Cooperacio Técnica 1/2025. TRF5" e Procuradoria-Regional da
Unido.

Com o julgamento dos Temas 6 e 1234 pelo STF, este Tribunal Regional Federal da 5* Regido ¢ a
Advocacia-Geral da Unido, por intermédio da Procuradoria-Regional da 5* Regido, firmaram o Termo de
Cooperagao Técnica 1/2025, visando a adogdo de estratégias e fluxos de dessobrestamento de recursos
excepcionais interpostos pelo ente federal, suspensos em razao dos citados Temas, no ambito desta Corte
Regional (disponivel no enderego eletronico  https://www.trf5.jus.br/index.php/convenios-e-
acordos/termos-de-cooperacao-compromisso-e-parceria).


https://portal.stf.jus.br/processos/detalhe.asp?incidente=2565078
https://portal.stf.jus.br/processos/detalhe.asp?incidente=6335939

Como estratégia inicial de dessobrestamento dos processos, restou acordado, na Clausula Segunda, § 1°,
‘a’ a ‘d’, do Termo de Cooperagao Técnica 1/2025, que a Unido desistiria voluntariamente dos recursos
excepcionais por ela interpostos nas seguintes hipdteses:

CLAUSULA SEGUNDA - DAS HIPOTESES DE DESISTENCIA RECURSAL OU DE
ENVIO AO ORGAO FRACIONARIO PARA JUIZO DE RETRATACAO

§ 1°- A PRUS desistird voluntariamente dos recursos excepcionais interpostos pela Unido
nas seguintes hipoteses:

a) Nos casos de obito cujo Acorddo recorrido tenha fixado honorarios com base na regra de
equidade a que alude o Art. 85, § 8°do CPC, ou fixado valor abaixo da al¢ada de dispensa de
atua¢do da PGU, e desde que ndo se trate de ac¢do de medicamento de altissimo custo
(tratamento anual acima de R$ 1.000.000,00, na data de hoje) com parecer de ndo
incorporagao pela CONITEC;

b) Recursos que versam sobre fornecimento de procedimento, produtos, home care, leito de

UTI, exames, consultas, suplementos ou insumos, em que ndo se aplica o0 Tema 6, mas o
Tema 793/STF (regra da solidariedade),

¢) Recursos de medicamentos oncologicos, sobrestados antes de 2021, desde que ndo se trate
de medicamento com parecer de ndo incorporagdao pela CONITEC e desde que o Acordado
recorrido tenha fixado honoradrios com base na regra de equidade a que alude o Art. 85, § 8°
do CPC, ou fixado valor abaixo da al¢ada de dispensa de atuagao da PGU;

d) Recursos de medicamentos incorporados ao SUS no curso da a¢do judicial, desde que
respeitada a reparti¢do de competéncias do CEAF (Componente Especializado da Assisténcia
Farmacéutica), instituido pela Portaria GM/MS n° 1554, de 30 de julho de 2013, QUANTO
AO FORNECIMENTO, e desde que a situa¢do da parte Autora se amolde ao PCDT
(Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas) da doenga, e, ainda, desde que o Acordao
recorrido tenha fixado honordrios com base na regra de equidade a que alude o Art. 85, §8° do
CPC, ou fixado valor abaixo da al¢ada de dispensa de atua¢do da PGU. (sem destaques no
original)

3.1.2. Processo SEI 0008422-60.2025.4.05.7000. Oficios 2744/2025 da PRUS. Desisténcia dos recursos
excepcionais interpostos pela Uniio em 171 (cento e setenta e um) processos sobrestados com
fundamento nos Temas 6 e 1234 do STF. Objetos: procedimentos, leitos de UTI, home care, exames
e suplementos. Clausula segunda, § 1°, ‘b’, do Termo de Cooperacao Técnica 1/202S5.

Nos autos do processo administrativo 0008422-60.2025.4.05.7000/SEI, foi juntado o Oficio 2744/2025 da
PRUS, por meio do qual a Unido desistiu formalmente dos recursos excepcionais interpostos em 171
(cento e setenta € um) processos que versam sobre procedimentos, leitos de UTI, home care, exames e
suplementos.

O ente federal ressaltou que a desisténcia recursal ¢ condicionada a (i) auséncia de sua prévia
manifestagdo pelo juizo de retratagdo do o6rgado fracionario ou (7i) auséncia de pronunciamento do STF ou
do STJ sobre o caso ou (iii) ou inexisténcia de cumprimento de sentenca proposta em face da Unido.

3.2. Processo SEI 0008422-60.2025.4.05.7000. Estado de Pernambuco. Oficio 9483/2005 — PGE/PE.
Desisténcia dos recursos excepcionais interpostos em 619 (seiscentos e dezenove) processos
sobrestados com fundamento nos Temas 6 e 1234 do STF.

Consoante acordado em reunido realizada no dia 22 de abril deste ano entre a Vice-Presidente deste
Tribunal e Procuradoras do Estado de Pernambuco, a PGE/PE encaminhou o Oficio 9483/2025,
formalizando a desisténcia de recursos especiais e extraordinarios interpostos em 619 (seiscentos e
dezenove) processos que versam sobre demandas de satde (fornecimento de medicamentos,
procedimentos, leitos de uti, home care, exames, suplementos, entre outros), € que se encontravam
sobrestados com fundamento nos Temas 6 e 1234 do STF, consoante documentos apresentados no



processo administrativo SEI 0008422-60.2025.4.05.7000, ids. 5294214, 5294228, 5294240 e 5294250.
Oportuna a transcri¢do do teor do citado Oficio 9483/2005 — PGE/PE:

Assunto: Encaminhamento de informagoes pelo Estado de Pernambuco sobre processos com
possibilidade de desisténcia de recursos.

Excelentissima Senhora,

Cumprimentando-a, cordialmente, remetemos a Vossa Exceléncia, conforme ajustado em
reunido realizada no dia 22 de abril do corrente ano, planilha contendo 619 (seiscentos e
dezenove) processos nos quais o Estado de Pernambuco figura como parte, em matéria de
saude, e que atualmente tramitam nesse Egrégio Tribunal Regional Federal da 5° Regido.

Apos andlise detalhada da referida planilha, encaminhada por intermédio da assessoria de
Vossa Exceléncia, foi identificada a possibilidade de desisténcia dos recursos extremos
interpostos em diversos feitos.

Assim, seguem devidamente assinalados, no documento anexo (Doc. Sei. PDF 71245271), os
processos em que se verificou a viabilidade de desisténcia do Recurso Especial, do Recurso
Extraordinario, ou de ambos.

3.3. Dessobrestamento dos processos. Art. 998 do CPC. Homologaciao da desisténcia dos recursos
excepcionais interpostos pela Unido e pelo Estado de Pernambuco.

Dessa forma, deve ser realizado o dessobrestamento desses processos, com o fim de promover a
homologacao das desisténcias formuladas pela Unido e pelo Estado de Pernambuco, tendo em vista a
prerrogativa de desistir dos recursos interpostos, a qualquer momento, sem a anuéncia do recorrido ou dos
litisconsortes, consoante disposto no art. 998 do CPC.

Por fim, oportuno ressaltar que, com a homologacdo judicial da desisténcia, restam prejudicadas as
analises de admissibilidade dos recursos especiais e/ou extraordindrios interpostos pela Unido, nos
processos listados no citado Oficio 2744/2025 da PRUS, e pelo Estado de Pernambuco, nos processos
listados no citado Oficio 9483/2025 da PGE/PE.

3.3.1. Decisdes de homologacio judicial da desisténcia dos recursos excepcionais. Modelos.

As decisoes de homologacdo judicial da desisténcia dos recursos excepcionais interpostos pela Unido
devem observar, no que couber, os modelos abaixo transcritos.

— E importante destacar que o modelo 1 se destina as hipoteses em que ha apenas recurso(s)
especial e/ou extraordinario da Unido. Por sua vez, o modelo 2 se destina aos casos em que ha
apenas recurso(s) especial e/ou extraordinario interposto(s) pelo Estado de Pernambuco.

— Se houver recursos excepcionais interpostos pela Unido e pelo Estado de Pernambuco, e com
pedidos de desisténcias recursais formulados pelos dois entes, deve ser observado o modelo 3.

— Por fim, se houver recurso(s) especial e/ou extraordinario de outros entes estaduais e/ou
municipais e/ou do Estado de Pernambuco sem pedido expresso de desisténcia, movimentar o
processo (sem minuta) para a caixa “Sobrestamento — NURER”, subpasta “Recurso do Estado de
Alagoas”, ou Ceara, ou Paraiba, ou Rio Grande do Norte, ou Sergipe, conforme o caso).

Modelo 1: Processo com recurso especial e/ou extraordinario da Unido.
Poder Judiciario

Tribunal Regional Federal da 5* Regido

Gabinete da Vice-Presidéncia



DECISAO

Cuida-se de recursos especial e extraordinario interpostos pela Unido, com fundamento nos arts. 105, 111,
‘a’, e 102, 111, ‘a’, da Constituicdo Federal, em face de acordao proferido pela XX Turma deste Tribunal
Regional Federal da 5* Regido (cf. id. XXXX. XXXX - copiar o id. do acordao).

Foi determinado o sobrestamento do processo, nos termos do art. 1.030, III, do CPC, em razdo da
repercussdo geral reconhecida nos Temas 6 e 1234 do Supremo Tribunal Federal. No entanto, a matéria
objeto de analise nos presentes autos (procedimentos, leitos de UTI, home care, exames ou suplementos)
ndo guarda pertinéncia com a controvérsia debatida nos Temas 6 e 1234/STF (fornecimento de
medicamentos pelos entes publicos).

Oportuno ressaltar que o STF realizou os julgamentos dos Recursos Extraordinarios 1.366.243 e 566.471,
com Repercussao Geral (Temas 6 e 1.234), dos quais resultou a edi¢cao das Sumulas Vinculantes 60 e 61,
cujo teor a seguir se reproduz:

Sumula Vinculante n° 60: O pedido e a andlise administrativos de farmacos na rede publica
de saude, a judicializacdo do caso, bem ainda seus desdobramentos (administrativos e
jurisdicionais) devem observar os termos dos trés acordos interfederativos (e seus fluxos)
homologados pelo Supremo Tribunal Federal, em governanc¢a judicial colaborativa, no tema
1.234 da sistematica da repercussdo geral. (sem destaques no original)

Sumula Vinculante n° 61: A concessdo judicial de medicamento registrado na ANVISA, mas

ndo incorporado as listas de dispensacdo do Sistema Unico de Saiide, deve observar as teses
firmadas no julgamento do Tema 6 da Repercussdo Geral (RE 566.471). (sem destaques no

original)

Com o julgamento dos Temas 6 ¢ 1234 pelo STF, este Tribunal Regional Federal da 5* Regido e a
Advocacia-Geral da Unido, por intermédio da Procuradoria-Regional da 5* Regido, firmaram o Termo de
Cooperagao Técnica 1/2025, visando a adogao de estratégias e fluxos de dessobrestamento de recursos
excepcionais interpostos pelo ente federal, suspensos em razao dos citados Temas, no ambito desta Corte
Regional (https://www.trf5.jus.br/index.php/convenios-e-acordos/termos-de-cooperacao-compromisso-e-
parceria). O aludido instrumento integra o Processo Administrativo SEI n® 0008422-60.2025.4.05.7000.

Restou acordado na Clausula Segunda, § 1°, ‘a’ a ‘d’, do Termo de Cooperagdo Técnica 1/2025, que a
Unido desistiria voluntariamente dos recursos excepcionais por ela interpostos nas seguintes hipoteses:

CLAUSULA SEGUNDA - DAS HIPOTESES DE DESISTENCIA RECURSAL OU DE
ENVIO AO ORGAO FRACIONARIO PARA JUIZO DE RETRATACAO

§ 1° - A PRUS desistira voluntariamente dos recursos excepcionais interpostos pela Unido
nas seguintes hipdteses:

a) Nos casos de obito cujo Acorddo recorrido tenha fixado honordrios com base na regra de
equidade a que alude o Art. 85, § 8° do CPC, ou fixado valor abaixo da al¢ada de dispensa de
atuagdo da PGU, e desde que ndo se trate de agdo de medicamento de altissimo custo
(tratamento anual acima de RS 1.000.000,00, na data de hoje) com parecer de ndo
incorporagado pela CONITEC;

b) Recursos que versam sobre fornecimento de procedimento, produtos, home care, leito de

UTI, exames, consultas, suplementos ou insumos, em que ndo se aplica o0 Tema 6, mas o

Tema 793/STF (regra da solidariedade),

¢) Recursos de medicamentos oncologicos, sobrestados antes de 2021, desde que ndo se trate
de medicamento com parecer de ndo incorporagdo pela CONITEC e desde que o Acordado
recorrido tenha fixado honorarios com base na regra de equidade a que alude o Art. 85, § 8°
do CPC, ou fixado valor abaixo da al¢ada de dispensa de atua¢do da PGU;

d) Recursos de medicamentos incorporados ao SUS no curso da ac¢do judicial, desde que


https://www.trf5.jus.br/index.php/convenios-e-acordos/termos-de-cooperacao-compromisso-e-parceria

respeitada a reparti¢do de competéncias do CEAF (Componente Especializado da Assisténcia
Farmacéutica), instituido pela Portaria GM/MS n° 1554, de 30 de julho de 2013, QUANTO
AO FORNECIMENTO, e desde que a situacdo da parte Autora se amolde ao PCDT
(Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas) da doenga, e, ainda, desde que o Acordao
recorrido tenha fixado honordarios com base na regra de equidade a que alude o Art. 85, §8° do
CPC, ou fixado valor abaixo da al¢ada de dispensa de atuag¢dao da PGU. (Sem destaques no
original)

No caso concreto, por se tratar de demanda judicial em que a parte demandante busca provimento judicial
que lhe assegure procedimento médico, leito de UTI, home care, exames ou suplementos (em que ndo se
aplica o Tema 6 do STF), e tendo em vista a (i) auséncia de prévia manifestacao do ente federal pelo juizo
de retratagdo do 6rgdo fraciondrio ou (ii) auséncia de pronunciamento do STF ou do STJ sobre o caso ou
(iii) ou inexisténcia de cumprimento de sentenga proposta em face do recorrente, a Unido desistiu
formalmente dos recursos excepcionais interpostos no presente processo, por meio do Oficio 2744/2025, e
respectiva lista anexa, encaminhadas pela Coordenadora Regional de Satide Publica da PRUS a esta
Vice-Presidéncia do TRF 5* Regido (cf. id. 5355468 do citado processo administrativo SEI 0008422-
60.2025.4.05.7000), nos termos do instrumento de cooperacao técnica.

A teor do art. 998 do Cddigo de Processo Civil, tem o recorrente a prerrogativa, a qualquer tempo, de
desistir do seu recurso, mesmo sem a correlata anuéncia da parte contraria.

Ante o exposto, HOMOLOGO a desisténcia para que surta os efeitos legais, restando prejudicada a
admissibilidade do(s) recurso(s) excepcional(is) interposto(s).

Ficam mantidos os honorarios advocaticios sucumbenciais arbitrados pela Turma julgadora.
Intimagdes e expedientes necessarios.

Dé-se baixa, depois de exaurido o prazo recursal.

Recife, data da validagao.

Desembargadora Federal Joana Carolina Lins Pereira

Vice-Presidente do Tribunal Regional Federal da 5* Regido

Modelo 2: Processo com recurso especial e/ou extraordinario do Estado de Pernambuco.

Poder Judiciario
Tribunal Regional Federal da 5* Regido

Gabinete da Vice-Presidéncia

DECISAO

Cuida-se de recursos especial e extraordindrio interpostos pelo Estado de Pernambuco, com fundamento
nos arts. 105, III, ‘a’, e 102, 111, ‘a’, da Constitui¢do Federal, em face de acérdao proferido pela XX Turma
deste Tribunal Regional Federal da 5* Regido (cf. id. XXXX. XXXX - copiar o id. do acordao).

Foi determinado o sobrestamento do processo, nos termos do art. 1.030, III, do CPC, em razdo da
repercussao geral reconhecida nos Temas 6 e 1234 do Supremo Tribunal Federal. No entanto, a matéria
objeto de analise nos presentes autos (procedimentos, leitos de UTI, home care, exames ou suplementos)



ndo guarda pertinéncia com a controvérsia debatida nos Temas 6 e 1234/STF (fornecimento de
medicamentos pelos entes publicos).

Oportuno ressaltar que o STF realizou os julgamentos dos Recursos Extraordinarios 1.366.243 e 566.471,
com Repercussao Geral (Temas 6 e 1.234), dos quais resultou a edi¢cao das Sumulas Vinculantes 60 e 61,
cujo teor a seguir se reproduz:

Sumula Vinculante n° 60: O pedido e a andlise administrativos de farmacos na rede publica
de saude, a judicializagdo do caso, bem ainda seus desdobramentos (administrativos e
Jjurisdicionais) devem observar os termos dos trés acordos interfederativos (e seus fluxos)
homologados pelo Supremo Tribunal Federal, em governancga judicial colaborativa, no tema
1.234 da sistematica da repercussdo geral.

Sumula Vinculante n° 61: A concessdo judicial de medicamento registrado na ANVISA, mas
ndo incorporado as listas de dispensagdo do Sistema Unico de Saude, deve observar as teses
firmadas no julgamento do Tema 6 da Repercussdo Geral (RE 566.471).

Com o julgamento dos Temas 6 ¢ 1234 pelo STF, este Tribunal Regional Federal da 5* Regido ¢ o Estado

de Pernambuco, por intermédio da Procuradoria-Geral do Estado, pactuaram em reunido realizada no dia
22/04/2025 a adogao de estratégias e fluxos de dessobrestamento de recursos excepcionais interpostos pelo
ente estadual, suspensos em razdo dos citados Temas, no ambito desta Corte Regional, que resultou no
encaminhamento do Oficio 9483/2025 pela PGE/PE. O aludido oficio integra o Processo Administrativo
SEI n° 0008422-60.2025.4.05.7000.

No Oficio 9483/2025, o Estado de Pernambuco desistiu voluntariamente dos recursos excepcionais por ele
interpostos em 619 (seiscentos e dezenove) processos que versam sobre demandas de satde (fornecimento
de medicamentos, procedimentos, leitos de uti, home care, exames, suplementos, entre outros), nos quais
figura como parte.

A teor do art. 998 do Codigo de Processo Civil, tem o recorrente a prerrogativa, a qualquer tempo, de
desistir do seu recurso, mesmo sem a correlata anuéncia da parte contraria.

Ante o exposto, HOMOLOGO a desisténcia para que surta os efeitos legais, restando prejudicada a
admissibilidade do(s) recurso(s) excepcional(is) interposto(s).

Ficam mantidos os honorarios advocaticios sucumbenciais arbitrados pela Turma julgadora.
Intimagdes e expedientes necessarios.

Dé-se baixa, depois de exaurido o prazo recursal.
Recife, data da validacao.
Desembargadora Federal Joana Carolina Lins Pereira
Vice-Presidente do Tribunal Regional Federal da 5* Regiao
Modelo 3: Processo com recurso especial e/ou extraordinario da Unido e do Estado de Pernambuco.
Poder Judiciario

Tribunal Regional Federal da 5* Regiao

Gabinete da Vice-Presidéncia



DECISAO

Cuida-se de recursos especiais e extraordinarios interpostos pela Unido e pelo Estado de Pernambuco, com
fundamento nos arts. 105, III, ‘a’, e 102, III, ‘a’, da Constituicao Federal, em face de acordao proferido
pela XX Turma deste Tribunal Regional Federal da 5* Regido (cf. id. XXXX.XXXX - copiar o id. do
acordao).

Foi determinado o sobrestamento do processo, nos termos do art. 1.030, III, do CPC, em razdo da
repercussdo geral reconhecida nos Temas 6 e 1234 do Supremo Tribunal Federal. No entanto, a matéria
objeto de analise nos presentes autos (procedimentos, leitos de UTL, home care, exames ou suplementos)
ndo guarda pertinéncia com a controvérsia debatida nos Temas 6 e 1234/STF (fornecimento de
medicamentos pelos entes publicos).

Oportuno ressaltar que o STF realizou os julgamentos dos Recursos Extraordinarios 1.366.243 ¢ 566.471,
com Repercussdo Geral (Temas 6 e 1.234), dos quais resultou a edicdo das Simulas Vinculantes 60 e 61,
cujo teor a seguir se reproduz:

Sumula Vinculante n° 60: O pedido e a andlise administrativos de farmacos na rede
publica de saude, a judicializagdo do caso, bem ainda seus desdobramentos
(administrativos e jurisdicionais) devem observar os termos dos trés acordos
interfederativos (e seus fluxos) homologados pelo Supremo Tribunal Federal, em
governanga judicial colaborativa, no tema 1.234 da sistematica da repercussdo geral.

Sumula Vinculante n° 61: A concessdo judicial de medicamento registrado na ANVISA,
mas ndo incorporado as listas de dispensa¢do do Sistema Unico de Saude, deve
observar as teses firmadas no julgamento do Tema 6 da Repercussio Geral (RE

566.471).

Com o julgamento dos Temas 6 e 1234 pelo STF, este Tribunal Regional Federal da 5* Regido e a
Advocacia-Geral da Unido, por intermédio da Procuradoria-Regional da 5* Regido, firmaram o Termo de
Cooperagdo Técnica 1/2025, visando a adogdo de estratégias e fluxos de dessobrestamento de recursos
excepcionais interpostos pelo ente federal, suspensos em razdo dos citados Temas, no ambito desta Corte
Regional (https://www.trf5.jus.br/index.php/convenios-e-acordos/termos-de-cooperacao-compromisso-e-
parceria). O aludido instrumento integra o Processo Administrativo SEI n® 0008422-60.2025.4.05.7000.

Restou acordado na Clausula Segunda, § 1°, ‘a’ a ‘d’, do Termo de Cooperacdo Técnica 1/2025, que a
Uniao desistiria voluntariamente dos recursos excepcionais por ela interpostos nas seguintes hipoteses:

CLAUSULA SEGUNDA - DAS HIPOTESES DE DESISTENCIA RECURSAL OU DE
ENVIO AO ORGAO FRACIONARIO PARA JUIZO DE RETRATACAO

§ 1°- A PRUS desistird voluntariamente dos recursos excepcionais interpostos pela Unido
nas seguintes hipoteses:

a) Nos casos de obito cujo Acorddo recorrido tenha fixado honorarios com base na regra de
equidade a que alude o Art. 85, § 8°do CPC, ou fixado valor abaixo da al¢ada de dispensa de
atua¢do da PGU, e desde que ndo se trate de ac¢do de medicamento de altissimo custo
(tratamento anual acima de R$ 1.000.000,00, na data de hoje) com parecer de ndo
incorporagao pela CONITEC;

b) Recursos que versam sobre fornecimento de procedimento, produtos, home care, leito de

UTI, exames, consultas, suplementos ou insumos, em que ndo se aplica o0 Tema 6, mas o
Tema 793/STF (regra da solidariedade),

¢) Recursos de medicamentos oncologicos, sobrestados antes de 2021, desde que ndo se trate
de medicamento com parecer de ndo incorporagdao pela CONITEC e desde que o Acordao
recorrido tenha fixado honordrios com base na regra de equidade a que alude o Art. 85, § 8°
do CPC, ou fixado valor abaixo da al¢ada de dispensa de atuagao da PGU;

d) Recursos de medicamentos incorporados ao SUS no curso da a¢do judicial, desde que
respeitada a reparti¢do de competéncias do CEAF (Componente Especializado da Assisténcia
Farmacéutica), instituido pela Portaria GM/MS n° 1554, de 30 de julho de 2013, QUANTO


https://www.trf5.jus.br/index.php/convenios-e-acordos/termos-de-cooperacao-compromisso-e-parceria

AO FORNECIMENTO, e desde que a situacdo da parte Autora se amolde ao PCDT
(Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas) da doenga, e, ainda, desde que o Acordao
recorrido tenha fixado honordarios com base na regra de equidade a que alude o Art. 85, §8° do
CPC, ou fixado valor abaixo da al¢ada de dispensa de atuac¢dao da PGU. (Sem destaques no
original)

No caso concreto, por se tratar de demanda judicial em que a parte demandante busca provimento judicial
que lhe assegure procedimento médico, leito de UTI, home care, exames ou suplementos (em que ndo se
aplica o Tema 6 do STF), e tendo em vista a (i) auséncia de prévia manifestacao do ente federal pelo juizo
de retratagdo do 6rgdo fraciondrio ou (ii) auséncia de pronunciamento do STF ou do STJ sobre o caso ou
(i11) ou inexisténcia de cumprimento de sentenca proposta em face do recorrente, a Unido desistiu
formalmente dos recursos excepcionais interpostos no presente processo, por meio do Oficio 2744/2025, e
respectiva lista anexa, encaminhadas pela Coordenadora Regional de Satide Publica da PRUS a esta
Vice-Presidéncia do TRF 5* Regido (cf. id. 5355468 do citado processo administrativo SEI 0008422-
60.2025.4.05.7000), nos termos do instrumento de cooperacao técnica.

Do mesmo modo, o Estado de Pernambuco, por meio do Oficio 9483/2025 da PGE/PE, e respectiva
planilha anexa, encaminhado pela Coordenadora do Nucleo de Satde da Procuradoria do Contencioso
Civel a esta Vice-Presidéncia do TRF 5* Regido (cf. ids. 5294228, 5294240 e 5294250 também do
processo administrativo SEI 0008422-60.2025.4.05.7000), nos termos do instrumento de cooperagao
técnica, desistiu dos recursos excepcionais interpostos na presente demanda judicial (e em outras 618).

A teor do art. 998 do Codigo de Processo Civil, tem o recorrente a prerrogativa, a qualquer tempo, de
desistir do seu recurso, mesmo sem a correlata anuéncia da parte contraria.

Ante o exposto, HOMOLOGO as desisténcias para que surtam os efeitos legais, restando prejudicadas as
admissibilidades dos recursos excepcionais interpostos.

Ficam mantidos os honorarios advocaticios sucumbenciais arbitrados pela Turma julgadora.
Intimacdes e expedientes necessarios.

Dé-se baixa, depois de exaurido o prazo recursal.

Recife, data da validagao.

Desembargadora Federal Joana Carolina Lins Pereira

Vice-Presidente do Tribunal Regional Federal da 5* Regido

Acentuo, a guisa de conclusio e ainda quanto a0s modelos anresentados ac1ma. que restou acordada

a
nao deve ser preenchido prazo zero.

Documento assinado eletronicamente por JOANA CAROLINA LINS PEREIRA, VICE-
PRESIDENTE DO TRF, em 16/09/2025, as 17:33, conforme art. 1°, III, "b", da Lei 11.419/2006.
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