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RESTITUICAO IMPOSTO DE RENDA - MOLESTIA GRAVE - FORMA
DE COMPROVAGAO - Documentos que demonstram ter sido o
contribuinte aposentado por invalidez permanente, aliados a atestado
de médico oficial que confirma ser 0 mesmo portador de cardiopatia
grave, constituem prova habil a amparar o pleitc de restituicdo.

Recurso provido.

Vistos, relatados e discutidos os presentes autos de recurso interposto
por ANTONIO LUCIO TEIXEIRA.

ACORDAM os Membros da Sexta Camara do Primeiro Conselho de
Contribuintes, por unanimidade de votos, DAR provimento ao recurso, nos termos do

relatério e voto que passam a integrar o presente julgado.

IACY n/ UMRTINS MORAIS

PRESIDENTE

WILFRIDO AUBUSTQ g

RELATOR

FormaLizapo em: '0 7 MAT 200

Participaram, ainda, do presente julgamento, os Conselheiros ROMEU BUENO DE
CAMARGO, THAISA JANSEN PEREIRA, ORLANDO JOSE GONGCALVES BUENO,
LUIZ ANTONIO DE PAULA e EDISON CARLOS FERNANDES. Ausente,
justificadamente a Conselheira SUELI EFIGENIA MENDES DE BRITTO.
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Recurso n° : 128.175 )

Recorrente  : ANTONIO LUCIO TEIXEIRA

RELATORIO

Formulou o contribuinte requerimento de restituicao (fis. 01) do Imposto
de Renda Retido na Fonte sobre os rendimentos auferidos no periodo de 16.09.98 a
31.11.99 (fls. 04), afirmando ter se aposentado em razdo de cardiopativa grave (fls. 02),
pelo que de acordo com a Instrucdo Normativa MF/SRF 25/96 a verba auferida néo
estaria sujeita a tributagao.

O julgamento foi convertido em diligéncia para que a
NUABE/DAMF/MG verificasse 0 enquadramento do Requerente no artigo 6°, inciso
XV, da Lei n® 7.713/88 (fls. 27), ao que foi emitido parecer afirmando nZo ser este
portador de moléstia grave (fls. 28), razdo pela qual foi indeferido o requerimento (fls.
31).

Interpbs-se Impugnagéo (fis. 34) em que se pleiteia a reconsideragao
da decisdo afirmando ser portador de moléstia grave, "conforme atestado medico
anexo, fornecido também por profissional pertencente ao SUS-PM de QOuro Branco®.

A DRJ em Belo Horizonte/MG converteu o julgamento novamente em
diligéncia tendo em vista o novo documento apresentado (fis. 35), ao que foi emitido
parecer ratificando a integralidade do ja juntado aos autos (fis. 38). Diante deste novo
parecer, foi mantido o indeferimento do pleito em decisido de fls. 40/42, argumentando-
se que "em caso de duvida em relagdo ao laudo pericial providenciado pelo
contribuinte, a Junta Médica do Ministério da Fazenda podera ser solicitada a dar seu
parecer (...)", pelo que, em face a apreciagédo das provas pelo julgador segundo sua
livre convicgdo, alicerga-se o indeferimento nos pronunciamentos das autoridades 4/
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médicas do Ministério da Fazenda, que ndo reconhecem ser ¢ interessado portador de
moléstia grave.

Apresenta-se 0 Recurso Voluntario de fls. 44 em que se aduz ser
portador de cardiopativa grave, diabetes Il e hipertensdo arterial grave, consoante
laudos colacionados, requerendo, em caso de ndo acolhimento destes, a realizagio de
pericia médica oficial.

E o Relatério.
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VOTO
Conselheiro WILFRIDO AUGUSTO MARQUES, Relator

O recurso é tempestivo, na conformidade do prazo estabelecido pelo
artigo 33 do Decreto n® 70.235 de 06 de margo de 1972, tendo sido interposto por parte
legitima, pelo que tomo conhecimento do mesmo.

Conforme laudo de fls. 02 (via original as fls. 25/26), apds avalia¢gdo
funcional realizada em 15.09.98, foi o contribuinte aposentado considerando-se que
"mostrava sinas de dano importante no corag8o, caracterizado por evidéncias
eletrocardiogréficas de sobrecarga ventricular esquerda, inatividade elétrica
anteroseptal e alteragdo da repolarizagdo ventricular”.

A despeito de tal laudo, foram os autos encaminhados a Junta Médica
do Ministério da Fazenda que, a vista dos documentos apresentados pelo Requerente,
apresentou parecer de seguinte teor:

"Esta Junta Médica apés examinar o Processo n® 10680.014418/00-47
de interesse do Sr. ANTONIO LUCIO TEIXEIRA, concluir que o
requerente ndo se enquadra no elenco das moléstias previstas no art.
6°, inciso X1V da lei 7.713/88, com a redag8o dada pelo art. 47 da lei
8.541/92, considerando o art. 30 da lei 9.250/95".

Apos o indeferimento do pleito, apresentou-se novo laudo, elaborado,

Z

desta feita, pela Secretaria Municipal de Saude, onde se 1€ (fis. 35): \
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"Paciente 63", portador de insuficiéncia coronariana com episédio de
LA.M., em 1980, também em controle hipertensdo arterial grave
(estdgio 3) desde 1981 e Diabetes Mellitus 2. Em uso atual diversos
medicamentos (...).

A histéria de Insuficiéncia coronariana com Infarto Prévio, associado a
varios fatores de riscos maiores como H.A.S., D.M.2, idade o fato de
apresentar nos exames complementares de 1998, dano funcional e
estrutural do coragdo (disfung8o diastdlica, hipertrofia septa e dilatagdo
horta}, sdo indicativos de mau prognéstico em cardiopatias desta
natureza. (...)

Trata-se de um caso de cardiopatia grave, com potencial elevado
para eventos cardiovasculares desfavordveis com risco de vida
em sua evolugdo natural. Também por se tratar de doengas com
carater crénico-degenerativas (..) seu desfecho pode ser
imprevisivel, mesmo em controle médico regular”. (grifou-se)

Neste novo laudo, elaborado pelo SUS, j& se declarava ser ©
contribuinte portador de cardiopatia grave, doenga que se enquadra dentre as
moléstias graves previstas no artigo 6° inciso XIV, da Lei 7.713/88. No entanto,
determinou-se nova anélise pela Junta Médica, que ndo apresentando qualquer motivo,
limitou-se a ratificar o parecer anteriormente emitido, sequer demonstrando ter
analisado o novo laudo do Sistema Municipal de Satide apresentado (fls. 38).

Como bem salientado pela autoridade julgadora, é livre a apreciagdo
das provas (art. 29 do Decreto n°® 70.235/72) e é exatamente por este fato, tendo em
vista que os pareceres emitidos pela Junta Médica limitaram-se a negar a hiptese
legal, nenhuma vez elucidando suas razbes de convencimento, mesmo que a vista de
laudo do SUS onde se afirma a existéncia de cardiopatia grave, é que deve ser
deferido o pleito do Recorrente.

Os pareceres emitidos pela Junta Médica a pedido da Receita Federal
limitaram-se a negar a hipétese legal. Mesmo diante de documento em que se afirma
um quadro de doengas cronicas, além de danos que levaram a afirmar tratar-se de
hipétese de cardiopatia grave, a Junta Médica se manifestou apenas "ratifica o
Parecer n° 073-01 as fis. 28" Por ébvio que tal documento - que, a despeito de ter
sido elaborado apenas a vista dos laudos juntados aos autos, contradiz estes, - nédo
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ampara a negativa do pleito, mesmo porque sequer descreve os motivos para tal
conclusado, sendo a motivagdo necessaria, consoante ligao de Maria Sylvia Zanella Di
Pietro, in Direito Administrativo, 132 edigao, Editora Juridico Atlas:

"Entendemos que a motivagdo é, em regra, necesséria, seja para 0s
atos vinculados, seja para os atos discricionénios, pois constitui
garantia de legalidade, que tanto diz respeito ao interessado como &
prépria Administragdo Publica; a motivagédo é que permite a verificagéo,
a qualquer momento, da legalidade do ato, até mesmo pelos demais
Poderes do Estado. Note-se que ao artigo 111 da Constituicdo
Paulista de 1989 inclui a motivacdo entre os principios da
Administrag§o Publica”.

De outro lado, a vista dos laudos elaborados pelo SUS e apresentados
pelo contribuinte em obediéncia ao artigo 30 da Lei n® 9.250/95, o parecer da Junta
Médica requerido pela Receita é desnecessario e, portanto, facultativo, j4 que ndo
determinado em Lei. Em assim sendo, ele ndo & vinculante para quem o solicitou,
conforme ligdo da mesma Doutrinadora:

"O parecer é facultativo quando fica a critério da Administragdo
solicita-lo ou ndo, além de néo ser vinculante para quem o solicitou.”

Assim sendo, impde-se a reforma da decisdo guerreada, deferindo-se o
pleito do contribuinte.

Ante o exposto, conhego do recurso e Ihe dou provimento.

Sala das Sessdes - DF, em 20 de fevereiro de 2002.

FEBETGE
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