Processo n°

Recurso n’
Acordio n°®
Sessio de
Matéria
Recorrente

Interessado

provimento ao recurso.

CSRF-T2
Fl. 1

MINISTERIO DA FAZENDA

CONSELHO ADMINISTRATIVO DE RECURSOS FISCAIS
CAMARA SUPERIOR DE RECURSOS FISCAIS

19647.002018/2003-20

157.783 Especial do Procurador
9202-00.730 — 2° Turma

13 de abril de 2010

IRPF

FAZENDA NACIONAL

VITAL EPIPHANI LEMOS

Assunto: IRPF
Periodo de apurag@o: 2000
ISENCAO DE RENDIMENTOS - MOLESTIA GRAVE.

Comprovada as condigdes para frui¢io do beneficio no periodo, cancela-se a
exigéncia do valor langado com base em rendimentos isentos e determina-se
a restituicdo dos valores retidos indevidamente a titulo de Imposto de Renda
Retido na Fonte.

Recurso especial negado.

Vistos, relatados e discutidos os presentes autos.

Acordam os membros do crlegiado, por /inanimidade de votos, em negar

7

CARLOS ALBERTO'YREITAS BARRETO+ Presidente

T4 MAlD 2010



Participaram, do presente julgamento, os Conselheiros Carlos Alberto Freitas
Barreto (Presidente), Susy Gomes Hoffmann (Vice-Presidente), Caio Marcos Candido,
Gongalo Bonet Allage, Julio César Vieira Gomes, Manoel Coelho Arruda Junior, Moises
Giacomelli Nunes da Silva, Francisco de Assis Oliveira Junior, Rycardo Henrique Magalhdes
de Oliveira e Elias Sampaio Freire.

Relatério

Trata-se de recurso especial por divergéncia [fls. 96 e ss] interposto em face
do v. acérddo [fls. 91 e ss] proferido pela entdo Segunda Cémara do Primeiro Conselho do
Conselho de Contribuintes, com espeque nos artigo 7°, incisos I e II, do RICRF.

Decidiu-se no acérddo recorrido pelo provimento ao recurso para declarar
isentos os proventos de aposentadoria, reforma ou pensdo, percebidos por portador de moléstia
grave:

ISENCAO DE RENDIMENTOS - MOLESTIA GRAVE -
comprovada as condigdes para fruigdo do beneficio no periodo,
cancela-se a exigéncia do valor langcado com base em
rendimentos isentos e determina-se a restituicdo dos valores
retidos indevidamente a titulo de Imposto de Renda Retido na
Fonte.

Recurso provido.

No entendimento da d. Procuradoria da Fazenda Nacional, o decisum
supramencionado Na peca recursal, a i. Representante da Fazenda Nacional, em extenso
arrazoado afirma que o Colegiado contrariou o artigo 111, Il do CTN.

A 1ilustre presidente da entdo Segunda Camara do Primeiro Conselho de
Contribuintes, em Juizo de admissibilidade [fls. 118-119], deu seguimento ao recurso especial.

Devidamente intimado para ofertar contra-razdes ao recurso, o sujeito
passivo da obrigag¢do tributaria quedou-se silente.

E o relatdrio.
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Voto

Consetheiro MANOEL COELHO ARRUDA JUNIOR, Relator

Sendo tempestiva a interposi¢do e demonstrada a divergéncia, conhego do
Recurso Especial interposto.

Perpassado o exame da admissibilidade, inicio a anélise do mérito.

Para melhor entendimento, pego licenga aos i. Conselheiros para colacionar
trecho constante do relatdrio [fl. 92]:

Narra o recorrente que requereu a Receita Federal do Brasil a
restituicdo do Imposto de renda relativo a declaragdo do
exercicio de 2001, ano-calendario de 2000, tendo em vista que
sofreu infarto cerebral, no dia 04/02/2000, resultando dai sua
incapacidade. Refere-se que a comprovagdo do diagnistico
restou comprovada por meio de tomogafia computadorizada
realizada no dia 09 de fevereiro de 2000.

Afirma o recorrente que apresentou ficha especializada dos
médicos da aerondutica que fazem referéncia ao seguinte
historico da doenga.

"Em fev/00, apresentou quadro de falta de for¢a no membro
superior esquerdo, progredindo para dificuldade deambular” ...
DIAGNOSTICO: Infarto Cerebral - 1-63."

Diz o contribuinte que a receita considerou para efeito da
isengdo a data em que ele realizou este segundo exame com a
finalidade de comprovar a isen¢do e ndo a data do inicio da
doenga, conforme previsto no artigo 39, § 5 0, I, do
Regulamento do Imposto de Renda de 1999.

Apbs cotejo entre os argumentos colacionados no voto condutor do acérddo
[Conselheiro Moisés Giacomelli] ¢ aqueles constantes do Recurso Especial, adiro ao
entendimento do decisum recorrido, que, na oportunidade, transcrevo como razdes de decidir:

"A Lei n® 8.541, de 1992, alterou a redagdo do inciso X1V,

do artigo 6°., da Lei n° 7.713, de 1988 e acrescentou o inciso
XXI ao artigo mencionado que passou a vigorar com a seguinte
redagdo:

Art. 6". Ficam isentos do Imposto sobre a Renda os seguintes
rendimentos percebidos por pessoas fisicas:

XIV - os proventos de aposentadoria ou reforma, desde que
motivadas por acidente em servigo, e os percebidos pelos
portadores de moléstia profissional, tuberculose ativa,
alienagdo mental, esclerose-multipla, neoplasia maligna,
cegueira, hanseniase, paralisia irreversivel e incapacitante,
cardiopatia grave, doenga de Parkinson, espondiloartrose
anquilosante, nefropatia grave, estados avangados da doenga
de Paget (osteite defonnante), contamina¢do por radiagdo,
sindrome da imunodeficiéncia adquirida, com base em




conclusdo da medicina especializada, mesmo que a doenga
tenha sido contraida depois da aposentadoria ou reforma;
(grifamos)

XVI - os valores recebidos a titulo de pensdo quando o
beneficiario desse rvendimento for portador das doengas
relacionadas no inciso XIV deste artigo, exceto as decorrentes
de moléstia profissional, com base em conclusdo da medicina
especializada mesmo que a doenga tenha sido contraida apos a
concessdo da pensdo."

Da interpretagdo conjunta dos dispositivos anteriormente
transcritos, conclui-se que a isengdo de que trata a Lei n°
7.713, de 1988, abrange os proventos de: (I) aposentadoria
motivada por acidente de trabalho; (II) aposentadoria
motivada por moléstia profissional e (III) os proventos
recebidos pelos portadores de tuberculose ativa, alienagdo
mental, esclerose-miiltipla, neoplasia maligna, cegueira,
hanseniase, paralisia irreversivel e incapacitante, cardiopatia
grave, doen¢a de Parlcinson, espondiloartrose anquilosante,
nefropatia grave, estados avangados da doenga de Paget
(osteite deformante), contaminagdo por radia¢do, sindrome da
imunodeficiéncia adquirida. Ao usar as expressoes "mesmo
Que a doenca tenha sido contraida apos a concessio da
pensdo", existentes na parte final do inciso XIV e no inciso XXI
do artigo 6° da Lei n° 7.713/88, o legislador conferiu isengdo
das pessoas aposentadas que apos a aposentadoria tornaram-se
vitimas de uma das moléstias anteriormente relacionadas.

A inclusdo do inciso XXI, ao artigo 6° da n® 7.713, de 1988,
estabelecendo que a isengdo era extensiva aos casos em que a
doenga tivesse sido contraida apos a concessdo da pensdo teve
por finalidade evitar tratamento desigual a pessoas em
situagdes idénticas. Afrontaria a logica juridica e a ciéncia do
razoavel conceder isen¢do a quem se aposentou em virtude de
moléstia grave e ndo assegurar idéntico benefiicio a quem ja
estivesse aposentado quando contraiu a moléstia.

Em janeiro de 1996 entrou em vigor a Lei n® 9.250, de 26 de
dezembro de 1995, cujo artigo 30 assim dispée:

Art. 30. A partir de 1° de janeiro de 1996, para efeito do
reconhecimento de novas isengdes de que tratam os incisos XIV
e XX/ do artigo 6° da Lei n°7.713, de 22 de dezembro de 1988,
com a redagdo dada pelo artigo 47 da Lei n°8.541, de 23 de
dezembro de 1992, a moléstia deverd ser comprovada mediante
laudo pericial emitido por servigo médico oficial, da Unido, dos
Estados, do Distrito Federal e dos Municipios. (grifamos).

$ 1°. O servigo médico oficial fixara o prazo de validade do
laudo pericial, no caso de moléstias passiveis de controle.

$ 2° Na relagdo das moléstias a que se refere o inciso XIV do
artigo 6° da Lei n° 7.713, de 22 de dezembro de 1988, com a
reda¢do dada pelo artigo 47 da Lei n°8.541, de 23 de dezembro
de 1992, fica incluida a fibrose cistica (mucoviscidose).

A partir da vigéncia do artigo 30 da Lei n® 9.250, de 1995, ao
usar as expressées: "a moléstia deverd ser comprovada
mediante laudo pericial emitido por servico médico oficial, da
Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios", a
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interpretagdo que fago é que as isengdes a partir de tal data
estavam condicionadas a apresenta¢do de laudo emitido por
servigo médico oficial, ndo sendo mais admitida isengdo com
base em conclusdo da medicina especializada.

Num pais em a saide publica é precdria e se constitui em
martirio imposto aos que dela necessitam, tenho que a
aprova¢do da norma antes referida deu-se em descompasso
com a realidade dos fatos em nossa sociedade.

A exigéncia da comprovacdo da doenca mediante laudo
expedido por profissional que integra o sistema oficial de satde
perdurou até 01-01-2005, quando entrou em vigor a Lei n°®
11.052, de 29-12-04, restabelecendo a seguinte redagdo ao
artigo 6° X1V, da Lei n°7.713, de 1988:

"4rt. 6°

"XIV - os proventos de aposentadoria ou reforma motivada por
acidente em servigo e o0s percebidos pelos portadores de
moléstia profissional, tuberculose ativa, alienagdo mental,
esclerose multipla, neoplasia maligna, cegueira, hanseniase,
paralisia irreversivel e incapacitante, cardiopatia grave,
doenga de Parkinson, espondiloartrose  anouilosante,
nefropatia grave hepatopatia grave, estados avangados da
doenga de Paget (osteite deformante), contaminag¢do por
radiagdo, sindrome da imunodeficiéncia adquirida, com base
em conclusdo da medicina especializada, mesmo que a doenga
tenha sido contraida depois da aposentadoria ou reforma,

(grifei).

Pelos fundamentos acima expostos, os contribuintes que,
conforme laudo de medicina especializada, contrairam uma
das doengas mencionadas no inciso XIX, do artigo 6° da Lei
n° 7.713/88, até 31-12-95, ndo estavam sujeitos a exigéncia
de laudo emitido pelo servico médico oficial para gozarem
do beneficio, situagdo esta que também se aplica a partir de
01 de janeiro de 2005, quando entrou em vigor a Lei n°
11.052, de 29-12-04.

Em que pese a Lei n° 11.050/2004 ter modificado o artigo 30
da Lei n° 9.250/95, tenho que o pardgrafo segundo do
mencionado dispositivo estabelecendo que "o servigo médico
oficial fixard o prazo de validade do laudo pericial, no caso
de moléstias passiveis de controle”, requer interpretagdo no
sentido de que, nos casos de moléstias passiveis de controle
caberd o laudo médico fixar o respectivo prazo de validade,
findo o qual o paciente deve submeter-se a novos exames.

Fixados os fundamentos legais acerca da matéria, passo a
andlise da prova referente ao caso concreto.

Inicialmente tem-se o laudo médico de fl. 04, 05, realizado no 11
COMAR em 16/05/2001.

O referido exame médico, pelo que consta a fl. 04, foi realizado
com uma unica finalidade, qual seja, comprovagio do estado
de invalidez.




Se comprovada a invalidez, esta ndo sera da data do laudo, isto
¢, 16/05/2001, mas sim da data em que o laudo identificar o
diagndéstico inicial da doenga.

Quanto ao diagndstico da doenga o laudo afirma tratar-se de
infarto cerebral, com progndstico sombrio, paciente com
fisioterapia motora, sem melhora, estando impossibilitado total
e permanentemente para qualquer trabalho. O documento de fl.
04 a 05 ainda menciona que o paciente necessita de assisténcia
e cuidados permanentes de enfermagem e é invdlido.

Dentre os exames complementares citados na avaliagdo médica
de fls. 04 e 05, subscrita por dois profissionais da drea da
neurologia, do Hospital da Aerondutica de Recife/PE, esta a
tomografia cerebral computadorizada, referida ao final da fl.
04. Assim, quanto a prova da doenca, conforme ja decidiu a
DRJ, ndo resta qualquer duvida.

Ha que se avaliar, todavia, com a prova existente nos autos, se
a doenga teve inicio no dia 16/05/2001, data em que o paciente
ja estava invdlido, com necessidade de cuidados permanentes,
necessitando de apoio para locomog¢do, ou se tal inicio deu-se
em data anterior. A resposta estd no proprio laudo que o
paciente esta sem melhora do quadro motor hd um ano e que
mantém fisioterapia motora, sem melhora.

Ora, se o paciente que sofreu infarto cerebral ndo mantém
melhora hd um ano, estando invalido em 15/05/2001, a
conclusdo que se faz é de que, no minimo, em 15/05/2000 a
doenga ja tinha iniciado. No entanto, o laudo de fl. 04, ao
mencionar a historia da doenga, ou seja, seu inicio e evolugdo,
refere-se a fevereiro de 2000, data em que coincide com o
infarto cerebral a que se refere o recorrente.

Quanto ao parecer médico de fl. 53, datado de 30/10/2001,
atestar que o paciente sofre de paralisia irreversivel e que o
referido parecer retroage a data de sua inspe¢do de sauide
realizada em 27/06/01, no II COMAR, tal documento ndo pode
ser avaliado de forma isolada, sem considerar a data em que a
inspecdo de saude diagnosticou como sendo a do inicio da
doenga.

Por outro lado, em ocasides anteriores, ndo acompanhei o
entendimento do ilustre conselheiro ANTONIO JOSE PRAGA
DE SOUZA o qual, com a propriedade que lhe é particular,
com outras palavras, sustenta que sendo o fato gerador do
imposto de renda proveniente do resultado do trabalho que se
forma no decorrer de todo o ano-calendario concluindo-se em
31 de dezembro, é no momento em que se forma o fato gerador
do imposto de renda que deve se apurar as condigdes referentes
a isen¢do. O ilustre conselheiro, quando integrava esta
Camara, citava como exemplo a hipdtese de um contribuinte
que recebeu rendimentos nos primeiros dez meses do ano, com
imposto de renda retido na fonte e que nos ultimos dois meses
submeteu-se a tratamento médico com despesas superior a
todos os rendimentos recebidos, ndo haveria exigéncia de
imposto de renda. Por ser o imposto de renda fato cuja rega
matriz de exigéncia do tributo somente incide no dia 31 de
dezembro de cada ano, é este momento, qual seja, o da
incidéncia da regra matriz, que deve ser levado em
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considera¢do para todos os rendimentos recebidos durante o
exercicio.

Apos  reflexdes, considerando que o sistema tributdrio
brasileiro adota o exercicio financeiro como critério temporal
do imposto sobre a renda resultante do trabalho, é no momento
em que ocorre o fato gerador que se deve levar em
consideracdo todos os rendimentos recebidos durante o ano-
calendario.

Nesse sentido, voto por negar provimento ao Recurso Especial interposto.

E o voto.




