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RESUMO

A saude é um direito fundamental tutelado pela Constituicdo Federal. E embora seja
um dever do Estado, em virtude da falta de planejamento deste, assim como
investimento escasso, tornou-se inviavel para ele a administracdo e o fornecimento
de assisténcia a saude para toda a sociedade. Para tanto, o ordenamento juridico,
através da Constituicdo vigente estabelece que a assisténcia a saude é livre a
iniciativa privada, o que demonstra o sistema misto adotado pelo pais, assim como
insere a atividade dos planos de saude como integrante do Sistema de Saude
Suplementar no Brasil, 0 que os torna suscetiveis a fiscalizacdo do Estado. Nesta
senda, a Lei 9.656/98, que disciplina os planos de saude, estabelece os direitos e
deveres do fornecedor de servico, assim como do paciente, usuario, e traz
inovacdes importantes no tocante ao periodo de caréncia e também ao atendimento
de urgéncia e emergéncia, cujo estudo merece fundamental atencéo, principalmente
guando fere os direitos do paciente-consumidor. A lei descreve 0s casos de urgéncia
e emergéncia, assim como estabelece um prazo de caréncia diferenciado para tais
procedimentos, que seja de no maximo vinte e quatro horas. Todavia, observa-se
um descumprimento por parte das operadoras de planos da saude no tocante a
referida determinacdo, o que possibilita uma analise sobre os riscos que essa agéo
oferece, assim como identificar os divergentes posicionamentos quanto a aplicacéo
juridica quanto a saude do consumidor, levando em consideracdo a
responsabilidade administrada pelo Cédigo de Defesa do Consumidor.

Palavras-Chave: Planos de saude; Responsabilidade Civil; Urgéncia; Emergéncia;
Omissao.



ABSTRACT

Health is a fundamental right protected by the Constitution. And although it is a duty
of the State, because of this lack of planning, as well as low investment, it became
impossible for him to administer and provide health care for all of society. Thus, the
legal system, through the current Constitution stipulates that health care is free will
be private, which demonstrate the mixed system adopted by the country as well as
the activity is part of health plans as part of the Supplemental Health System in
Brazil, which makes them susceptible to review by the State. In this vein, the Law
9.656/98, which regulates health plans, establishes the rights and duties of the
service provider as well as the patient, user, and brings important innovations
regarding the grace period and also to emergency care and emergency, whose study
deserves critical attention, especially when it hurts the rights of the patient-consumer.
The law describes the cases of urgent and emergency care and establishes a grace
period differently for such procedures, it is of no more than twenty-four hours.
However, there is a failure by the health plan operators in respect of such
determination, which allows an analysis of the risks that this action offers, as well as
identify the divergent positions on the legal application on the health of consumers,
taking into account the responsibility given by the Code of Consumer Protection.

Keywords: Health Plans, Civil Liability, Urgency, Emergency, Omission.
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INTRODUGCAO

A atividade dos profissionais da area da saude nos dias atuais tem sido
motivo constante de questionamentos em relacdo especial a omissdo do socorro
meédico. A midia, desempenhando seu papel, enfoca a problematica, enquanto a
sociedade, cada vez mais preocupada em face da fragilidade do Sistema de Saude
do Brasil, passou a agregar mais um problema, a negativa de atendimento por parte
dos planos de saude, nos casos de urgéncia e emergéncia.

Atualmente, observa-se a adesao aos planos de saude por uma grande parte
da populacédo, em virtude do sistema publico de saude ser precario, de maneira que
0 indice de adesdes s6 aumenta.

O usuario ao contratar os servicos de assisténcia a saude espera usufruir
destes no momento de sua necessidade, ndo podendo precisar 0 momento certo.
Todavia, ndo é o que vem acontecendo nos dias atuais. Ao deparar-se em uma
situacao critica de saude, que necessite de atendimento médico imediato, o paciente
procura o estabelecimento médico-hospitalar que faca parte da rede credenciada do
plano de saude que contratou e, muitas vezes, é surpreendido com a recusa de seu
atendimento.

O contrato de plano privado de assisténcia a salude estabelece uma relacéo
de consumo entre a operadora do plano de saude e o usuario, possivel paciente.
Esta relacdo baseia-se na prestacdo do servico médico e hospitalar, através de
consultas, exames, cirurgias, internacdes e quaisquer procedimentos realizados
para a assisténcia médica do paciente, a ser orientada de acordo com o disposto na
Lei 9.656/98, que dispde sobre os planos e seguros privados de assisténcia a saude,
assim como com as normas e a fiscalizacdo da ANS (Agéncia Nacional de Saude
Suplementar).

Verifica-se que a atividade da relagdo em comento trata de direitos tutelados
pela Constituicdo Federal, que sejam o direito a vida, descrito no art. 5° como direito
fundamental, e o direito a saude, exposto como direito social, restando clara a
importancia do tema a ser estudado, onde a sua finalidade € discutir e estabelecer a
responsabilidade da operadora de plano de saude diante da recusa em atender ao
paciente com o qual mantém uma relagdo de consumo.

A responsabilidade civil se funda em uma relagéo obrigacional que deixou de

ser cumprida, a pratica de um ato ilicito, seja por acdo ou omissdo. E tal



descumprimento gera a obrigacdo de reparar o dano ensejado pelo ato ilicito. A
regra, é que aquele que foi lesado seja recolocado no estado inicial por parte
daquele que prejudicou. Todavia, nem sempre isso é possivel, ocorre entdo, a
indenizacao, na proporcao do prejuizo sofrido.

Isto posto, resta clara a importadncia do tema a ser estudado, visto 0s
pacientes, ora usuarios de planos de saude, terem o0 seu direito lesado e serem
vitimas de dano diante da negativa de atendimento nos casos de urgéncia e
emergéncia pela rede credenciada, o que configura o dever de indenizar, conforme
citado, j& que é uma discusséo relativamente nova no seio doutrinario, bem como o
entendimento jurisprudencial que ainda se consolida neste aspecto.

Sera objeto de estudo da presente monografia o estudo enfatico acerca da
Responsabilidade Civil das operadoras de planos privados de salude quando ha a
recusa de atendimento pelas unidades hospitalares credenciadas em casos de
urgéncia e emergéncia, revendo conceitos e teorias estudadas no curso e,
simultaneamente empregando estes conceitos de uma forma critica, na analise do
caso concreto em apreciacdo, assim, visando caracterizar a responsabilidade dos
planos de saude, principalmente diante da negativa de atendimento médico nos
casos de urgéncia e emergéncia.

Analisando a figura juridica da Responsabilidade Civil, bem como a mesma se
relaciona com as operadoras de planos de saude, assim como verificar como se
configura a omissdo de socorro médico, distinguindo as situacfes de urgéncia e
emergéncia, para fins de caracterizacdo da responsabilidade civil no caso de
omissao de atendimento.

Por fim, descrever as hipoteses para a existéncia da responsabilidade civil,
assim como suas caracteristicas e espécies e discutir a relacdo entre as operadoras
de planos de saude e o cédigo de defesa do consumidor.

A jurisprudéncia tem discutido em torno de quem realmente cometeu o ato
ilicito (omissédo de socorro), se o plano de saude, o hospital ou o médico, quanto a
real caracterizacdo da urgéncia ou da emergéncia e, ainda, quanto aos danos a
serem reparados, se morais e materiais ou somente materiais.

Em virtude das discussdes doutrinarias e jurisprudenciais acerca da
indenizacdo cabivel aos pacientes diante da recusa do seu atendimento urgente ou

emergente da rede credenciada do plano de saude, torna-se instigante a realizacao
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de uma analise critica dos principios, da legislacao, dos ensinamentos doutrinarios e
dos julgados que envolvem o tema.

Ressalta-se que o tema Responsabilidade Civil em relacdo a questdo da
saude, € de grande importancia por se referir necessariamente a um bem juridico de
maior valor tutelado pelo Estado, que é a vida. Dessa forma, o atendimento médico
é primordial para o interesse social e o direito a saude, € obrigacdo do Estado.

Dessa forma, o objetivo primordial do presente trabalho, ndo esgotando o
assunto em questéo, é produzir informacdes atuais e Uteis aos operadores do Direito
com a devida finalidade de analisar a relacédo contratual entre o plano de saude e o
paciente, onde se discute a responsabilidade cabivel nas situagBes de urgéncia e
emergéncia quando da negativa de atendimento.

Desta forma, o Capitulo | analisou os aspectos gerais da responsabilidade
civil, abordando desde o seu histérico, passando por sua definicdo, classificacéo,
requisitos, até chegar a suas excludentes.

Enquanto que o Capitulo Il tratou da responsabilidade civil especificamente
dos planos de saude, definindo o tipo de responsabilidade, abordando o tema dentro
do Cddigo de Defesa do Consumidor, a relagdo dos planos de saude com a sua
rede credenciada e, ainda, analisando a questao relativa ao prazo de caréncia, que
€ a maior justificativa das operadoras de plano de saude para a negativa do
atendimento. Trazendo ainda a definicdo e diferenciacdo dos termos urgéncia e
emergéncia, especificando o cabimento de cada um, assim como a omissdo de
socorro por parte da rede hospitalar credenciada.

Por fim, o Capitulo Ill foi destinado a tratar exclusivamente da obrigacédo do
plano de saude de indenizar o paciente, ora usuario, quando a este negar
atendimento, limitando o seu direito a salde, assegurado pela Constituicdo Federal.
Desta forma, explicitara a ilicitude cometida pelo plano de saldde e o dano
provocado, de forma que estando esses elementos caracterizados, restara ao

paciente o direito de ser indenizado.
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1 DA RESPONSABILIDADE CIVIL

Inicialmente, este capitulo serd destinado aos aspectos gerais da
responsabilidade civil, partindo de seu conceito, espécies, classificacbes e
finalizando com as causas que levam a excluir a responsabilidade civil, de forma a
facilitar o entendimento do tema principal que sera exposto, que seja a
responsabilidade civil dos planos de salude em face da omissdo de socorro nos

casos de urgéncia e emergéncia.

1.1-HISTORICO

Desde os primordios da existéncia humana observa-se que ao ser ofendido
de forma injusta 0 ser humano possui a intencdo de que aquele que Ihe agrediu
responda pelo dano. Percebe-se, desta forma, que a ideia da responsabilidade civil
sempre esteve presente na razdo humana, evidentemente, em razdo de sua
evolucdo acelerada, caracterizada de forma diversa do instituto que prevalece hoje,
definido por Stoco® como a "retratacdo de um conflito”, trazendo uma ideia de
reparacdo do dano para reestabelecer as relagbes sociais.

Na sociedade primitiva prevalecia a vinganga coletiva, onde o agressor era
punido por todos os membros da sociedade, através de sua prépria vida ou apenas
sendo banido do grupo, ainda que a leséo tivesse ocorrido de forma individual, a
reacao era coletiva. Aqui ndo existiam limites ou regras, ou o0 ofensor responderia
pelo dano com a sua prépria vida, 0 que mais comumente acontecia, ou seria
excluido.

Logo apods este periodo surge a vinganca privada, e aqui a reacao ocorria de
forma individual. Baseada na Lei de Talido, o famoso "olho por olho, dente por
dente", a vinganca privada acontecia quando a pessoa que gerou dano para outra
recebia como puni¢cdo, a mesma agressao ou que causasse 0 mesmo dano, o que
na realidade ndo produzia reparacéo alguma. Independente de culpa, somente pela

ocorréncia do dano o ofensor seria punido com a morte.

! STOCO, Rui. Tratado de responsabilidade civil: doutrina e jurisprudéncia — 72 edicdo revista,
atualizada e ampliada. S&o Paulo: Editora Revista dos Tribunais, 2007. p. 112.
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Sobre o assunto, acrescenta Diniz%, "Para coibir abusos, o poder publico
intervinha apenas para declarar quando e como a vitima poderia ter o direito de
retaliacao, produzindo na pessoa do lesante dano idéntico ao que experimentou”.

Nas primeiras civilizacbes humanas, a idéia de reparacdo ndo estava
baseada no patrimonio do ofensor, mas sim prevalecia a intencéo de que o agressor
deveria ser punido na mesma medida com que puniu ou seria banido do meio em
que vivia, de forma que pudesse pesar 0 mal que causou a outrem. Fica claro,
portanto, que nesse periodo ndo havia diferenciagdo quanto ao que era
responsabilidade civil e responsabilidade penal.

Posteriormente, com a evolugéo e desenvolvimento do pensamento humano,
passou-se a entender que reagir de forma a ferir o agressor ndo reparava dano
algum, e entdo passou-se da vinganca por agressao para a reparacao em pecunia.

Evoluiu da pena como reparagéo, para a distingdo entre responsabilidade civil
e responsabilidade penal, por instituicdo do elemento subjetivo de culpa, pela
adocdo da maxima. Ainda ha de se observar, que nos Uultimos estagios de
desenvolvimento do Direito Romano, ja se cogitava ndo somente 0s danos
materiais, mas danos morais também foram incluidos®.

Desta forma, o dano gerado seria reparado através de pagamento em
dinheiro aquele que fora ofendido, este periodo ficou conhecido como composi¢ao
voluntaria. Nao existe nesta fase andlise de culpa, o individuo que originou um dano
a outrem deverd repara-lo, independente de ter agido com intencdo, ou ndo. Entao,
a sociedade foi compreendendo o beneficio que traria para si o fato de, ao invés de
punir um ofensor agressivamente, de forma que sentisse na pele o dano que gerou
obriga-lo a reparar o dano gerado, pecuniariamente”.

Ao pagar pelo dano o ofensor sentiria 0 peso e o ofendido estaria sendo
beneficiado, visto que, ndo somente estaria vingado, mas também satisfeito. H4 de
se destacar que o Estado nao tinha qualquer participacdo na composicao voluntaria,
nao havia intervengcdo, assim as partes, ofensor e ofendido, resolviam e

solucionavam o litigio.

% DINIZ, Maria Helena, Curso de Direito Civil Brasileiro - Responsabilidade Civil, v. 7, 162 Ed. Atual.
De acordo com o novo Caédigo Civil (Lei n. 10.406, de 10-01-2002). — Sdo Paulo: Saraiva, 2002. p. 10.
® FRIZZO, JP. Responsabilidade civil das sociedades pelos danos ambientais. Disponivel em:
<www.jus2.uol.com.br/doutrina/texto.asp?id=4129> . Acesso em: 07/5/2012.

4 GONCALVEZ, Carlos Roberto. Responsabilidade Civil. 11. Ed. rev. — Sdo Paulo: Saraiva, 2009. p.
4.
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Todavia, em virtude das condi¢des particulares de cada uma das partes, nao
era certo assegurar que a solucao encontrada fosse justa para ambos, visto que os
interesses sao individuais, assim como a ideia de justica de um poderia diferir
completamente da do outro. Sendo assim, o Estado passa a intervir nessa relacéo,
assumindo a posicéo de terceiro que ndo tem qualquer interesse no conflito, atuando
exatamente para dirimir de forma justa o litigio entre as partes com a puni¢cdo que
somente ele podera estabelecer.

Aqui a composicao deixa de ser voluntaria e passa a ser obrigatoria e 0s
danos passam a ter tarifas previamente determinadas, impostos pela Lei das XiII
Tabuas, onde a justica feita pelas proprias méos esta vedada.

J4 em Roma percebem-se os primeiros passos da responsabilidade civil que
temos hoje.> Com o surgimento da Lex aquilia, desenvolve-se a primeira nocédo de
culpa, atribuindo ao dano a conduta culposa para decorrer a obrigacdo de
reparacdo. Nasce, portanto, a responsabilidade aquiliana ou atualmente conhecida
como responsabilidade extracontratual, segundo as palavras de Gagliano e
Pamplona®, um marco na evolucéo histérica da responsabilidade civil se d&, porém,
com a edicdo da Lex Aquilia, cuja importancia foi tdo grande que deu nome a nova
designacéao da responsabilidade civil delitual ou extracontratual.

Dividida em trés capitulos, onde o primeiro continha a regulamentacdo dos
casos de morte de escravos e/ou de quadriupedes que pastam em rebanho, o
segundo regulava o dano causado pelo credor acessoério ao credor principal e, por
fim, o terceiro e mais importante capitulo regulava sobre o damnum injuria datum,

nas palavras de Luiz Ricardo Guimaraes’:

Compreendia o dano por ferimento causado aos escravos e animais do
primeiro capitulo e a destruicdo ou deterioracdo de coisas corpéreas. Este
terceiro capitulo é a parte mais importante da lei, pois foi através dela que
0s jurisconsultos e pretores construiram a verdadeira doutrina romana da
responsabilidade extracontratual.

> GOMES, Marcelo Kokke. Responsabilidade civil: dano e defesa do consumidor. Belo Horizonte: Del
Rey, 2001. p. 21.

® 'GAGLIANO, Pablo Stolze; PAMPLONA FILHO, Rodolfo. Novo curso de direito
civil: responsabilidade civil. 62 ed. rev. e atual. S&o Paulo: Saraiva, 2008, p. 11.

" GUIMARAES, Luiz Ricardo. Responsabilidade civil: histérico e evolugdo: conceito e pressupostos:
culpabilidade e imputabilidade. Revista do Instituto de Pesquisas e Estudos, Bauru, n. 28, p. 173-188,
abr./jul. 2000. Disponivel em <http://bdjur.stj.gov.br/dspace/handle/2011/19911> Acesso em 22 Abr
2012.
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Mas foi na Franca que a teoria da responsabilidade civil foi aperfeicoada e
inserida na doutrina através do jurista francés Domat que criou o Principio Geral da
Responsabilidade Civil, independente da gravidade do dano, se houvesse o
elemento subjetivo da culpa, ele deveria ser reparado, levando em conta se fora
contra a vitima ou contra o Estado, que diz respeito, respectivamente, a
responsabilidade civil e a responsabilidade penal, e junto com o surgimento do
Caodigo de Napoledo estabeleceu-se a culpa contratual, que deriva de obrigacéo
descumprida, e a culpa extracontratual.

O desenvolvimento dos povos, assim como a evolu¢gdo mundial proporcionou
gque o conceito de responsabilidade civil ndo se limitasse tdo somente a teoria
supracitada. Apesar do Direito Francés possuir grande importancia na base, como
propulsora do Principio Geral da Responsabilidade Civil, até os dias de hoje varias
teorias regem esse instituto, tanto que o seu fundamento hoje ndo se estabelece
puramente na teoria da culpa, que caracteriza a responsabilidade subjetiva, e sim
também na teoria do risco que independe da existéncia de culpa e trata dos danos
causados por ato ilicito, e neste caso a responsabilidade € objetiva.

Verificamos que no principio ndo havia qualquer reparacdo patrimonial e sim
somente a vinganca, independente de culpa do agente, 0 que mais se aproximava
da responsabilidade objetiva, j& com a evolugéo, a Lex Aquilia trouxe para o ambito
da responsabilidade a ideia da culpa, de forma que o agente fosse obrigado a
reparar o dano, era necessario que ele tivesse a intencao de fazé-lo.

Atualmente, procura-se estabelecer a justica nos confltos de
responsabilidade aliando a teoria objetiva com a subjetiva somada a teoria do risco,
a fim de equilibrar que o lesado seja indenizado com satisfacao, tanto moral quanto

materialmente.

1.2CONCEITO

A vida em sociedade €é composta por diversas personalidades e
consequentemente diversos conceitos pré-estabelecidos do que seja justica. Para
tanto, € necessario que existam limites, obrigacbes e deveres que disciplinem o
convivio. E para regular esse relacionamento esti o Direito, através de legislacéo,

doutrina e jurisprudéncia.
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A responsabilidade civil, por sua vez, é um instituto componente do Direito
positivado que trata dos casos em que alguém cometeu algum ato ou agiu de forma
omissa a provocar dano a outrem e deve ser responsabilizado pelo fato, tendo a
obrigacéo de indenizar aquele que fora ofendido.

Etimologicamente, a palavra responsabilidade provém do latim "respondere”,
que significa responder, prometer em troca. Portanto, o vocabulo responsabilidade
traz como ideia geral de definicdo um compromisso, uma obrigacdo na qual aquele
gque comete algum ato deve responder por ele. No entanto, essa definicdo nao
abrange todo o contelido tocante a responsabilidade civil, ou ainda, é insuficiente no
que se refere a sua nogao juridica.

A visdo juridica da responsabilidade civil nos leva a analisar da seguinte
forma, alguém comete um ato ilicito, seja por acdo ou omissdo, e causa dano a
outrem, transgride uma norma legal e, por sua vez, deve ser punido por isto, através
da reparacao do dano, moral e/ou material, através da indenizacéo, conforme o art.
927 do Cadigo Civil, "Aquele que, por ato ilicito (arts. 186 e 187), causar dano a
outrem, fica obrigado a repara-lo".

Acerca do assunto, Diniz® discorre:

E a aplicacdo de medidas que obriguem alguém a reparar o dano moral ou
patrimonial causado a terceiros em razdo de ato do proprio imputado, de
pessoa por quem ele responde, ou de fato de coisa ou de animal sob sua
guarda (responsabilidade subjetiva), ou ainda, de simples imposi¢céo legal
(responsabilidade objetiva).

Deve-se levar em consideracdo, ainda, que o fundamento da
responsabilidade civil ndo se constitui tdo somente no ato ilicito. A reparacdo do
dano, com intuito de reestabelecer a ordem deve, também, estar aliada como fonte
propulsora da responsabilidade.

Ora, € a reacao do ofendido, apds ter sofrido dano, que da existéncia a
responsabilidade civil, pois mesmo que tenha havido ato ilicito com resultado
danoso, se aquele que foi ofendido néo tiver interesse em retornar a estabilidade em
gue se encontrava o status quo ante nao gerara qualquer indenizacao.

A responsabilidade civil, portanto, € o instrumento pelo qual o individuo se

utiliza para fazer valer o seu direito frente ao outro que contrariando ou nao

® DINIZ, Maria Helena, Curso de Direito Civil Brasileiro -Responsabilidade Civil, v, 7, 162 Ed. Atual.
De acordo com o novo Cdédigo Civil (Lei n. 10.406, de 10-01-2002). S&o Paulo: Saraiva, 2002. p. 34.
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cumprindo um dever legal lhe causou um dano, seja ele moral ou patrimonial. O
desejo do lesado € retornar ao estado anterior ao dano, sendo a indenizagdo o meio
pelo qual o seu prejuizo € amenizado, cabendo ao direito fazer acontecer esse

desejo de reparacéo através da intitulada responsabilidade civil.

1.3PRESSUPOSTOS

N&o existe pacificidade por parte da doutrina quanto a definicdo dos
pressupostos da responsabilidade civil, diversos s&o o0s posicionamentos dos
doutrinadores sobre o assunto, todavia Gagliano e Pamplona Filho® elegem trés
pressupostos imprescindiveis, considerados pela maioria da doutrina, que sdo: a
acao, na forma comissiva ou omissiva, 0 nexo de causalidade, que € o elo entre o

ato e o resultado, e o dano.

1.3.1 Acéo (comissiva ou omissiva)

Para romper uma norma legal, caracterizando a ilicitude, € necessario que
exista uma agdo humana, seja ela comissiva ou omissiva, e € exatamente essa
contrariedade do ordenamento juridico através da realizagdo de um ato que nao
deveria ser realizado ou da omissédo do agente em nao fazer algo que esta disposto
em uma norma, causando dano a outrem que da ensejo a responsabilidade civil,
visto que gera a obrigacdo de indenizacdo. Todavia, a agcdo que enseja
responsabilidade ndo esta so revestida de ilicitude, e sim podera estar caracterizada

como licita, explica Diniz, sen&o vejamos™:

Ato humano, comissivo ou omissivo, ilicito ou licito, voluntario e
objetivamente imputavel, do préprio agente ou de terceiro, ou o fato de
animal ou coisa inanimada, que cause dano a outrem, gerando o dever de
satisfazer os direitos do lesado.
Quando se trata de ato licito, a responsabilidade é fundada na teoria do risco,
e para esta independe se o0 agente causador do dano agiu ou ndo com culpa, isto

nao sera questionado. Nos casos de licitude observar-se-a, tdo somente, quem

® GAGLIANO, Pablo Stolze; FILHO, Rodolfo Pamplona, Novo Curso de Direito Civil: Responsabilidade
Civil, Vol 111, 62 ed. rev. atual. e reform. — S&o Paulo: Saraiva, 2008, p. 93.

' DINIZ, Maria Helena, Curso de Direito Civil Brasileiro -Responsabilidade Civil, v, 7, 162 Ed. Atual.
De acordo com o novo Cdédigo Civil (Lei n. 10.406, de 10-01-2002). — S&o Paulo: Saraiva, 2002. p, 37.
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atuou de forma a originar o dano e o vinculo existente entre o ato e o dano, porque a
atividade néo foi contraria ao ordenamento juridico, e sim, a atividade realizada pelo
ofensor era perigosa, revestida de risco, e quando ele decidiu arriscar, ficou
obrigado a indenizar a vitima pelo dano ocorrido.

E necessario que a acdo comissiva ou omissiva do agente seja voluntaria, de
sua propria intencao e livre escolha, s assim ele podera ser responsabilizado pelo
dano que provocou.

A culpa, portanto, esta presente na conduta ilicita onde o agente sabia que
estava agindo ilicitamente ou se omitindo de forma a caracterizar a antijuridicidade, e
trata-se de responsabilidade subjetiva que pode ser encontrada tanto na relacéo
extracontratual, quando viola norma juridica geral, quanto na relacdo contratual,

qguando burla norma contida em contrato firmado em comum acordo.

1.3.2 Dano

Se a conduta do individuo originou dano material ou moral, existe a obrigacéo
de reparacdo através da indenizacdo. Ele, o dano, € exatamente o resultado, o
prejuizo de uma ma conduta ou de uma conduta de risco.

O dano moral € aquele que atinge a honra ou os interesses pessoais da
vitima, que sejam bens juridicamente protegidos, como a vida, a imagem, a
liberdade e a honra. E claro que quando se trata de dano moral, ndo se pode falar
em reparacdo para restituicdo ao estado anterior ao dano, o que se busca ao
pleitear indenizagdo € compensar o sofrimento causado, amenizar a dor e procurar
uma melhor qualidade de vida para tentar compensar o que Ihe foi tirado, limitado ou
destruido.

Apesar disto, ndo se pode afirmar que a indeniza¢do por danos morais, tem a
finalidade de enriquecer a vitima ou falir o réu, o objetivo da indenizacao € ser, além
de medida compensadora, também, educadora no sentido de alertar o réu para que
nao volte a pratica, de tal forma que néo sirva de exemplo ndo sé para ele proprio,
mas para a sociedade no geral.

No caso de uma cirurgia plastica, por exemplo, onde o paciente e o médico
firmam contrato e fica estabelecido que a cirurgia serd de reparacdo somente
respiratéria, e ao final da cirurgia além da reparacdo respiratéria o paciente ficou

lesado com uma deficiéncia no nariz. Neste caso, a responsabilidade civil que
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recaird sobre o médico o obrigando a indenizar o paciente podera ser de forma a
que repare o dano ocasionado, para que se aproxime o maximo do estado anterior
ao dano, se possivel, mas também, podera ser o caso irreversivel e a indenizacao
servird simplesmente para amenizar o dano sofrido pelo paciente, até porque nao
existe valor pecuniario que pague valor moral.

Ainda em danos morais, existem o0s casos, conhecidos como dano moral
indireto, em que o ofensor age intencionado a atingir uma determinada pessoa, mas

guem sofre o dano é um terceiro, que apesar de pessoa proxima da vitima nada

7

tinha haver com a situacdo. Quando ocorre desta forma, o dano é chamado de
reflexo ou em ricochete, como define Gagliano e Pamplona Filho, "consiste no
prejuizo que atinge reflexamente pessoa proxima, ligada a vitima direta da atuacéo
ilicita”.

Os autores esclarecem ainda que, se a existéncia do dano for comprovada,
nada impede que a terceira pessoa ofendida seja indenizada. A jurisprudéncia
acompanha o mesmo entendimento, desde que 0 prejuizo que teve a vitima indireta
seja demonstrado. Caracterizado o dano reflexo, enseja a responsabilidade civil.
Conforme decisdes do Superior Tribunal de Justica e do Tribunal de Justica de

Minas Gerais'®:

DIREITO CIVIL. RESPONSABILIDADE CIVIL. COMPENSA(;AO POR
DANOS MORAIS. LEGITIMIDADE ATIVA. PAIS DA VITIMA DIRETA.
RECONHECIMENTO. DANO MORAL POR RICOCHETE. DEDUQAO.
SEGURO DPVAT. INDENIZA(;AO JUDICIAL. SUMULA 246/STJ.
IMPOSSIBILIDADE. VIOLA(;AO DE SUMULA. DESCABIMENTO.
DENUNCIAGAO A LIDE. IMPOSSIBILDADE. INCIDENCIA DA SUMULA
7/STJ E 283/STF.

1. Ainterposicao de recurso especial ndo é cabivel quando ocorre violagao
de sumula, de dispositivo constitucional ou de qualquer ato normativo que
nao se enquadre no conceito de lei federal, conforme disposto no art. 105,
I, "a" da CF/88.

2. Reconhece-se a legitimidade ativa dos pais de vitima direta para,
conjuntamente com essa, pleitear a compensacao por dano moral por
ricochete, porquanto experimentaram, comprovadamente, os efeitos lesivos
de forma indireta ou reflexa. Precedentes.

3. Recurso especial ndo provido.

AGRAVO DE INSTRUMENTO - ACAO DE INDENIZACAO - DANO MORAL
- LEGITIMIDADE ATIVA - "DANO POR RICOCHETE" - POSSIBILIDADE.
Os familiares do empregado, vitima de acidente de trabalho, que ficou
irreversivelmente invalido e dependente de cuidados especiais, sdo parte
legitima para pleitear indenizacdo por danos morais que pessoalmente
sofreram. Este prejuizo experimentado indiretamente por terceira pessoa €
reconhecido na doutrina como "dano por ricochete".

' MINAS GERAIS, Tribunal de Justica, REsp 1.208.949 (2010/0152911-3), Rel.Ministra Nancy
Andrighi, Terceira Turma, julgado em 07/12/2010, DJe 15/12/2010; AgRg 1.0024.06.201768-6/001 -,
rel. Des.(a) LUCAS PEREIRA, DJ de 25/10/2007.
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Ainda sobre dano, existe o intitulado dano estético que diz respeito a
alteracdo do estere6tipo do individuo, da sua forma estética, que pode ocorrer nas
formas de aleijao, deformidades ou cicatrizes, sem importar a sua profundidade ou
abrangéncia, mas tdo somente se altera negativamente as relacfes de vida comum
do individuo. O dano estético pode ter carater provisério, quando é reversivel, ou
definitivo.

Em virtude do Cddigo Civil de 2002 néo ter regulamentado essa espécie de
dano, grandes séo as discussfes doutrinarias e jurisprudenciais acerca do tema.
Embora o STJ ja tenha pacificado o entendimento, quanto a enquadrar-se como
uma violagdo a direito extrapatrimonial, mas n&o equivaler a dano moral, ou ser o
proprio dano moral, também pacificou no sentido da indenizagdo por dano estético
poder cumular com a indenizagcdo por dano moral. Conforme Sumula 387, é licita a
cumulacdo das indenizacdes de dano estético e dano moral, o que deixa
demonstrado ndo ser aquele propriamente uma espécie deste. Seguem alguns
julgados do STJ sobre a cumulacéo®:

AGRAVO REGIMENTAL. AGRAVO DE INSTRUMENTO. RECURSO QUE
VEICULA ARGUMENTACAO INSUFICIENTE PARA A REFORMA DO
DECISUM AGRAVADO.

MANUTENCAO POR SEUS FUNDAMENTOS. DANOS ESTETICO E
MORAL. CUMULACAO.

POSSIBILIDADE. QUANTUM. FIXAQAO RAZOAVEL. NEGATIVA DE
INTERVEN(;AO NO VALOR DA REPARA(;AO. AGRAVO REGIMENTAL
IMPROVIDO.

Apesar das razdes lancadas em sede de agravo interno, o agravante teceu
argumentacdo insuficiente para obter a inaplicabilidade da orientacdo
consubstanciada pela decisdo vergastada, razdo pela qual merece ser
mantida, por seus préprios fundamentos.

A cumulagédo dos danos estético e moral advindos do mesmo evento é
amplamente aceita pela jurisprudéncia desta Corte Superior.

A fixac@o de quantum razoavel devido a titulo de reparagéo daquelas lesGes
conduz a negativa de intervencdo no valor da indenizac¢éo por este Tribunal.
Agravo regimental improvido.

RECURSO ESPECIAL. RESPONSABILIDADE CIVIL. ATROPELAMENTO.
CICATRIZES.

DANOS MATERIAIS, MORAIS E ESTETICOS. QUANTUM
INDENIZATORIO.

REDUCAO. RECURSO PARCIALMENTE PROVIDO.

2 RI0 DE JANEIRO, Tribunal de Justica, REsp 752.260/RJ, Rel. Ministro Aldir Passarinho Junior,
Quarta Turma, julgado em 02/09/2010, DJe 16/09/2010; SAO PAULO, Tribunal de Justica, AgRg no
Ag 659.286/SP, Rel. Ministro Paulo Furtado (DESEMBARGADOR CONVOCADO DO TJ/BA),
Terceira Turma, julgado em 23/06/2009, DJe 04/08/20009.
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I. "E licita a cumulacdo das indeniza¢Bes de dano estético e dano moral"
(Stmula n. 387/STJ).

Il. Pode esta Corte rever o valor arbitrado a titulo de danos morais quando o
mesmo se mostrar além ou aquém do que for considerado razoavel.

lll. Danos moral e estéticos reduzidos, para amoldar-se a parametros
compativeis com a leséo causada.

IV. Recurso parcialmente provido.

Por seu tempo, o dano material, ou patrimonial, é aquele que destroi,
deteriora ou prejudica os bens materiais da vitima, cuja indenizac&o primordialmente
tera o intuito de fazer com que a coisa ou as coisas voltem ao seu estado inicial
antes de ser prejudicado pelo dano. O valor é calculado de acordo com o prejuizo,
sdo levados em conta o dano emergente, que € a diminuicdo que houve no
patrimdnio da vitima ou a sua desvalorizacdo em virtude do dano, e também o lucro
cessante que diz respeito aos lucros que poderia ter ganhado se néo tivesse
ocorrido o dano, na realidade ele vai calcular o que a vitima deixou de perceber e 0

prejuizo que teve, por estar sem o bem ou pelo mesmo estar prejudicado.

1.3.3 Nexo de causalidade

A conduta e o dano, embora imprescindiveis, sozinhos ndo caracterizam a
responsabilidade civil. E necessario existir um vinculo entre eles, com a finalidade de
ficar demonstrado que o dano gerado foi originado por aquela conduta. A acdo
precisa ser fator determinante para a ocorréncia do dano, desta forma deve-se fazer
a seguinte pergunta: Se a acao fosse outra o dano seria 0 mesmo? Vale dizer que o
nexo de causalidade ndo busca a culpa, ele demonstra se foi realmente o ato
daquela pessoa que ocasionou o dano. Apesar de parecer simples o entendimento
dessa relacao de causalidade, na pratica ndo €, devido a dificuldade na obtencéo de
provas e também por vezes, em virtude da pratica de varios atos, é trabalhoso
identificar qual dele de fato foi o danoso. Para tentar esclarecer a identificacdo do
nexo de causalidade, Rui Stoco™ estabelece trés teorias, que sejam, a Teoria da
equivaléncia de condic¢des, a Teoria da causalidade adequada e a Teoria dos danos
diretos e imediatos.

Para a teoria da equivaléncia de condicbes, todas as condi¢cdes existentes

concorrem para o acontecimento do dano, todos os atos que de alguma forma

¥ STOCO, Rui. Tratado de responsabilidade civil: doutrina e jurisprudéncia — 72 edi¢do revista,
atualizada e ampliada. Sdo Paulo: Editora Revista dos Tribunais, 2007. P. 178.



21

referem-se ao dano sdo colocados na mesma posicdo como nexo causal. Essa
teoria é alvo de criticas devido a sua inconveniente relacdo de causas sem fim.

Sobre o tema esclarece Stoco'*:

O grande inconveniente dessa teoria € que se podera considerar como
causador do resultado quem quer que se tenha inserido na linha causal,
permitindo-se uma regressdo quase infinita.

A teoria da causalidade adequada por sua vez, bem menos criticada que a
anterior, ndo leva em consideracdo todas as condi¢des que de alguma forma tem
haver com o dano, mas somente sera causa aquela predominante e necessaria para

gerar o dano. E assim define Cavalieri Filho™>:

Diferentemente da teoria anterior, esta faz distin¢gdo entre causa e condicgéo,
entre os antecedentes que tiveram maior ou menor relevancia. Estabelecido
gue vérias condi¢bes concorreram para o resultado, e isto é feito através do
mesmo processo mental hipotético (até aqui as teorias seguem 0s mesmos
caminhos), € necessario agora verificar qual foi a mais adequada.Causa
serd apenas aquela que foi mais determinante, desconsiderando-se as
demais.

A terceira teoria, dos danos diretos e imediatos, € a adotada pela maioria da
doutrina, fundamentados no atual Codigo Civil, conforme disposto em seu artigo
403'°: "Ainda que a inexecucdo resulte de dolo do devedor, as perdas e danos s6
incluem os prejuizos efetivos e os lucros cessantes por efeito dela direto e imediato,
sem prejuizo do disposto na lei processual". Esta teoria revela, portanto, que aquele
gue causou o dano, responde, tdo somente por aqueles danos que foram causados
diretamente pela sua acao.

A relacdo causal, ou o nexo de causalidade, é, portanto indispensavel para a
caracterizacdo da responsabilidade civil, e consequentemente, a reparacao, pois, é
0 nexo causal que revela se existiu ligacdo entre a conduta do agente e o dano, e a

partir desta identificacdo € que podera surgir a responsabilidade.

1.4CLASSIFICACAO

 STOCO, Rui. op. cit.. 151p.

> CAVALIERI FILHO, Sergio. Programa de Responsabilidade Civil. 72ed. rev. atual. e ampl., S&o
Paulo: Atlas, 2007. 48 p.

'® BRASIL. Lei n° 10.406, de 10 de janeiro de 2002. Cddigo Civil. Vade mecum (parte — CC) 13? ed. Saraiva:
S&o Paulo, 2012.



22

A responsabilidade civil, dependendo do prisma pelo qual € vista, pode ser
classificada em diversas espécies. Basicamente divididas em trés grupos, quais
sejam: quanto ao seu fato gerador podera ser contratual ou extracontratual, quanto
ao seu fundamento podera ser subjetiva ou objetiva e relativamente ao seu agente
podera ser direta ou indireta. Passaremos a estudar neste topico cada uma dessas

espécies.

1.41 Quanto ao fato gerador

A responsabilidade civil quanto a sua origem pode ser classificada como:

contratual e extracontratual ou aquiliana.

1.4.1.1Responsabilidade contratual

A responsabilidade contratual como o préprio nome ja explicita origina-se de um
contrato firmado em comum acordo entre as partes. Foram estabelecidos regras e
limites através das clausulas contratuais e alguma das partes ndo cumpriu com o
acordado, violando a relagdo de obrigacao existente. Porém, a partir de tal violacédo
a obrigacao passa a ser a de reparar o dano gerado ao credor.

Estabelece o art 393 do Cédigo Civil'":

Art. 393. O devedor ndo responde pelos prejuizos resultantes de caso
fortuito ou forca maior, se expressamente ndo se houver por eles
responsabilizado.

Paragrafo anico. O caso fortuito ou de forgca maior verifica-se no fato
necessario, cujos efeitos ndo era possivel evitar ou impedir.

Por se tratar de contrato, onde o seu contetdo foi previamente consentido
pelas partes contraentes, quando de sua violacdo ndo é necessario que a parte
lesada precise provar o fato para que seja indenizada, o onus probandi aqui cabera
ao devedor, somente para provar que nao teve culpa ou que agiu em caso fortuito

ou de forgca maior.

1.4.1.2 Responsabilidade extracontratual ou aquiliana

" BRASIL. Lei n° 10.406, de 10 de janeiro de 2002. Cddigo Civil. Vade mecum (parte — CC) 13? ed. Saraiva:
S&o Paulo, 2012.
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E aquela que deriva de descumprimento de norma juridica geral, portanto n&o
existe vinculo entre as partes, muito menos relacdo obrigacional entre elas, a
obrigacdo so6 surge quando através do ato antijuridico um terceiro é vitima de dano.
O agente comete ato ilicito, visto que lesionou ou descumpriu um direito, e através
dele causa dano a outrem, estara obrigado a partir de entdo a indenizar a vitima,
desde que ela prove a sua culpa, o chamado onus probandi cabera a vitima e nao
ao agente. A indenizacdo, portanto, s6é sera concedida ao lesado quando este
conseguir provar a culpa do causador do dano.

Sobre a culpa e o risco acrescenta Diniz*®, "Além dessa responsabilidade
delitual baseada na culpa, abrangera ainda a responsabilidade sem culpa fundada
no risco, ante a insuficiéncia da culpa para cobrir todos 0os danos".

1.4.2 Quanto ao seu fundamento

Pode-se afirmar que a mais completa e uma das principais classificacdes da
responsabilidade civil estd assentada quanto ao seu fundamento, tendo em vista que
€ a justificativa, a causa de sua existéncia. Dividi-se portanto em dois grandes
grupos, que sejam a responsabilidade subjetiva e objetiva, as quais veremos

adiante.

1.4.2.1 Responsabilidade subjetiva

O Cddigo Civil adota como regra a responsabilidade subjetiva. Para a
caracterizacdo desta responsabilidade é imprescindivel, que além da conduta
omissiva ou comissiva que resulte em dano mais o nexo de causalidade, seja
averiguada a culpa na conduta do agente. Para que o lesado tenha seu dano
reparado € indispensavel que ele prove a culpa daquele que agiu ilicitamente, caso
nao seja identificado o elemento culpa, ndo ha responsabilidade.

Sobre responsabilidade subjetiva, podemos falar ainda da culpa presumida.

Um grande problema quando se trata de responsabilidade subjetiva é exatamente o

'8 DINIZ, Maria Helena, Curso de Direito Civil Brasileiro -Responsabilidade Civil, v, 7, 162 Ed. Atual.
De acordo com o novo Cdadigo Civil (Lei n. 10.406, de 10-01-2002). — S&o Paulo: Saraiva, 2002. p,
116.
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onus probandi que cabe ao lesado, por vezes € quase impossivel que ele consiga
provar a culpa do agente, e é neste ponto que entra a culpa presumida como uma
possivel solucdo desta dificuldade, visto que para ela, cabe ao agente afastar a
presuncao de culpa que existe sobre ele, e ocorre aqui a inversédo do 6nus da prova.

O Cadigo de Defesa do Consumidor'® admite que:

Art. 6° Sao direitos basicos do consumidor:

VIII - a facilitacdo da defesa de seus direitos, inclusive com a inversdo do
Onus da prova, a seu favor, no processo civil, quando, a critério do juiz, for
verossimil a alegacdo ou quando for ele hipossuficiente, segundo as regras
ordinarias de experiéncias;

Nas circunstancias em que o Juiz, a seu critério, identificar a hipossuficiéncia
do consumidor, ou seja, a condi¢do desfavoravel deste quanto ao fornecedor no que
diz respeito a capacidade de producao de provas, ou ainda se as alegacdes feitas
pelo consumidor forem verossimeis, demonstrem que o consumidor tem direito ao
gue alega, determinara a inverséo do 6nus da prova.

A regra do referido Codigo € que aquele que reclama deve fazer prova do
direito que pretende. Desta forma, a inversdo do 6nus da prova consiste em uma
excecdo, onde o reclamado que devera demonstrar que agiu corretamente, de modo

gue ndo causou dano ao reclamante e desta forma o mesmo nao tem direito algum.
1.4.2.2 Responsabilidade objetiva

Apesar de o Cddigo Civil trazer como regra a responsabilidade subjetiva,
renovou ao ampliar o campo da responsabilidade objetiva, quando inclui a teoria do

risco como excecao a regra, sendo vejamos o art. 927%°:

Art. 927. Aguele que, por ato ilicito (arts. 186 e 187), causar dano a outrem,
fica obrigado a reparéa-lo.

Paragrafo Unico. Havera obrigacdo de reparar o dano, independentemente
de culpa, nos casos especificados em lei, ou quando a atividade
normalmente desenvolvida pelo autor do dano implicar, por sua natureza,
risco para os direitos de outrem.

9 BRASIL. Lei 8.078, de 11 de setembro de 1990. Dispde sobre a protecédo do consumidor e da
outras providéncias. Codigo de Defesa do Consumidor. Diario Oficial da Unido, de 12 de setembro de
1990.

%2 BRASIL. Lei n° 10.406, de 10 de janeiro de 2002. Cddigo Civil. Vade mecum (parte — CC) 13? ed. Saraiva:
S&o Paulo, 2012.
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Nesta senda, fica claro que a responsabilidade objetiva alcancara, téo
somente, casos especificos, determinados por lei e casos onde a atividade
desenvolvida provoca risco aos direitos alheios em virtude da sua propria natureza.

A responsabilidade obijetiva, logo, é aquela baseada na teoria do risco, ou
seja, a atividade normalmente desenvolvida pelo agente esta revestida de risco de
dano a outrem. Nao € importante aqui que se demonstre a conduta culposa ou
dolosa do agente, indispensavel se faz, portanto, a verificacdo da culpa. Desta
forma, importa tdo somente que a acao do agente tenha provocado o dano a vitima.

Ocorrendo o ato ilicito a responsabilidade objetiva estaré caracterizada.

1.4.3 Quanto ao agente

Podera se classificada ainda quanto ao agente que originou o dano, podendo
ser, portanto, direta e indireta, no primeiro caso quando a pessoa que deu causa ao
dano é quem responde pela reparacdo, e no ultimo caso quando a pessoa com
dever de reparacdo ndo for a mesma que provocou o dano, respondendo, desta

forma, por fato de outrem, ou seja, indiretamente.

1.4.3.1 Responsabilidade direta e indireta

Quando o causador do dano for aguele que vai responder pessoalmente pelo
dano através da reparacao trata-se da responsabilidade direta. Outrossim, quando a
pessoa responsabilizada nédo for aquela que praticou o ato lesivo, por fato de animal
ou de coisas inanimadas que estivera sob sua guarda, a responsabilidade é indireta,
ou complexa. Alguns juristas entendem que a responsabilidade indireta € uma forma
de garantia a vitima, pois se 0 agente causador do dano ndo tem condicbes de
adimplir com a reparacdo, podera a vitima pleitear a indenizagdo daqueles que
tinham responsabilidade de observar e cuidar das suas a¢des, o Codigo Civil elenca

o rol desses responsaveis no art. 932%*;

Art. 932. Sdo também responsaveis pela reparagéo civil:
| - os pais, pelos filhos menores que estiverem sob sua autoridade e em sua
companhia;

2 |bid, Art. 932.
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Il - o tutor e o curador, pelos pupilos e curatelados, que se acharem nas
mesmas condicdes;

Il - o empregador ou comitente, por seus empregados, servicais e
prepostos, no exercicio do trabalho que lhes competir, ou em razéo dele;

IV - os donos de hotéis, hospedarias, casas ou estabelecimentos onde se
albergue por dinheiro, mesmo para fins de educacéao, pelos seus hospedes,
moradores e educandos;

V - 0s que gratuitamente houverem participado nos produtos do crime, até a
concorrente quantia.

Desta forma, quando a acdo ou omissdo de um agente originar infracdo a
algum dever civil, ele devera ser responsabilizado e responder de forma direta, visto
que agiu por ato préprio. De outro lado, se aquele que sera responsabilizado a
reparar 0 dano ndo € a mesma pessoa que provoca o0 dano, estamos falando da

responsabilidade por fato de outrem?® ou responsabilidade indireta.

1.5CAUSAS EXCLUDENTES DA RESPONSABILIDADE CIVIL

O Cadigo Civil traz em seu texto legislativo os casos nos quais o réu podera
se valer para livrar-se da responsabilidade civil, isentando-se de reparar o dano
provocado, nesses casos 0 nexo de causalidade é rompido e fica caracterizada a
excludente. Sdo pois excludentes, o caso fortuito ou for¢ca maior, a legitima defesa, o
estado de necessidade, o exercicio regular de direito e estrito cumprimento do dever
legal, a culpa exclusiva da vitima e o fato de terceiro. Passaremos entdo a estudar

individualmente cada uma das excludentes mencionadas.

1.5.1 Caso fortuito ou for¢ca maior

Apesar de o legislador ter condensado, tanto o caso fortuito, quanto a forga
maior, no mesmo dispositivo no Cdédigo Civil, sdo necesséarias serem feitas as
adequadas distincdes, apesar de doutrinadores, como Rodrigues?®, sustentarem que
Sd0 a mesma coisa, e que na pratica surtem o mesmo efeito, juridicamente falando,
este ndo € o entendimento predominante no Brasil, sendo assim passemos as

distingdes.

2 RIZZARDO, Arnaldo. Responsabilidade civil: Lei n° 10.406, de 10.01.2002. Rio de Janeiro:

Forense, 2007. p. 108.
> RODRIGUES, Silvio. Direito Civil, parte Geral das Obrigactes, 302 ed. Vol. 2. Sdo Paulo: Saraiva,
2002. p. 239
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No caso fortuito, o dano ocorre acidentalmente e o agente dentro de suas
possibilidades ndo conseguiu prever e consequentemente controlar, até porque
desconhecesse a causa que originou o acidente. Um exemplo de caso fortuito é a
explosdo de uma caldeira em uma fabrica, onde acarreta varios danos materiais e
até mortes, e ainda mais simples, um pneu de caminhdo que fura e provoca o
tombamento deste.

Enguanto que a forca maior é aquele fato acidental que ndo pode ser evitado,
ainda que previsivel, mas apesar disto a sua origem é conhecida e geralmente
ocorre por forca da natureza, por exemplo, terremoto que provoca destruicdo de
cidades, a inundacdo que destréi casas, um raio que incendeia a fiacdo elétrica de
uma cidade, entre outros.

E possivel através de pesquisa descobrir qual o motivo que deu causa a tais
eventos da natureza, todavia € impossivel evitar, desta forma nos casos de for¢a
maior ndo € observada qualquer intervencdo humana.

Feitos os esclarecimentos, resta claro que ambos o0s acontecimentos séo
inevitaveis, portanto, eliminam a culpabilidade, ainda que, como no caso fortuito,
previsiveis, e sdo, portanto, forma de defesa do réu em acédo de responsabilidade

civil.

1.5.2 Legitima defesa

A legitima defesa como excludente de responsabilidade civil, encontra
fundamento na primeira parte do inciso | do art. 188 do Cddigo Civil, "N&o
constituem atos ilicitos: | - os praticados em legitima defesa".

Age em legitima defesa o individuo que se encontra em uma situacao, ou na
iminéncia de sofrer injusta agressao, dirigida a ele proprio ou a um terceiro. E
importante ressaltar que para estar caracterizada a legitima defesa é necessario que
o individuo tenha agido de forma moderada, suficiente para cessar a agressdo, nao
admitindo-se o excesso.

Ja a legitima defesa putativa, que ocorre quando o individuo pensa estar
sofrendo injusta agressdo e age na consciéncia de estar tdo somente se
defendendo, mas na realidade n&o houve nem mesmo ameacga de agressao,

acarretard indenizacdo. Nesta forma ndo é excluida a ilicitude, apenas a
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culpabilidade na esfera penal, na esfera civil, por sua vez, permanece a obrigagao

de indenizar, portanto n&o se constitui como excludente de responsabilidade civil**.

1.5.3 Estado de necessidade

Sobre o estado de necessidade como excludente da responsabilidade civil, o
Cédigo Civil diz?*:

Art. 188. Ndo constituem atos ilicitos:

Il - a deterioracdo ou destruicdo da coisa alheia, ou a leséo a pessoa,
a fim de remover perigo iminente.

Paragrafo Unico. No caso do inciso Il, o ato sera legitimo somente
guando as circunstancias o tornarem absolutamente necessario, nao
excedendo os limites do indispenséavel para a remocao do perigo.

O estado de necessidade acontece quando uma pessoa, para remover perigo
iminente, destréi ou deteriora coisa alheia, e da mesma forma que na legitima
defesa, o dispositivo deixa claro que ndo é permitido que sejam cometidos excessos,
sendo licito somente agir quando em estrita necessidade e até que baste para a

remocao do perigo.

1.5.4 Exercicio regular de direito e estrito cumprimento do dever legal

O exercicio regular de direito esta tipificado no Cddigo Civil na segunda parte
do inciso 1° do art. 188, “N&o constituem atos ilicitos: | - os praticados[...] no
exercicio regular de um direito reconhecido”. J& o estrito cumprimento do dever legal
ndo esta regulado, todavia considera-se como uma espécie de exercicio regular de
direito.

Se alguém esta agindo em conformidade ao direito como podera ter praticado
ato ilicito? Sobre o tema Pablo Stolze Gagliano e Rodolfo Pamplona Filho®®

exemplificam:

** GAGLIANO, Pablo Stolze, PAMPLONA FILHO, Rodolfo. Novo Curso de Direito Civil:
Responsabilidade Civil, abrangendo os cédigos civis de 1916 e 2002. 62 Ed. Ver. E atual. Salvador:
Ed. Saraiva p. 105.

> BRASIL. Lei n° 10.406, de 10 de janeiro de 2002. Cédigo Civil. Vade mecum (parte — CC) 13? ed. Saraiva:
S&o Paulo, 2012.

*® GAGLIANO, Pablo Stolze; FILHO, Rodolfo Pamplona, Novo Curso de Direito Civil:
Responsabilidade Civil, Vol lll, 62 ed. rev. atual. e reform. — S&o Paulo: Saraiva, 2008, p. 106.
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Tal ocorre quando recebemos autorizacdo do Poder Publico para o
desmatamento controlado de determinada area rural para o plantio de
cereais. Atua-se, no caso, no exercicio regular de um direito. Da mesma
forma, quando empreendemos algumas atividades desportivas, como o
futebol e o boxe, podem surgir violagGes a integridade fisica de terceiros,
gue sdo admitidas, se ndo houver excesso.

Todavia, € importante ressaltar que, ndo se pode ultrapassar os limites do
exercicio de direito, de forma a caracterizar o abuso de direito, porque nesse caso
haveréa responsabilidade.

1.5.5 Culpa exclusiva da vitima

Quando o individuo sofre os danos de um ato que ele proprio produziu nédo
poderd ser responsabilizado, visto que fora ele préprio quem sofreu as
consequéncias do ato ilicito cometido, este caso retrata, portanto a culpa exclusiva
da vitima, onde n&o existe relacdo obrigacional, logo ndo poder4 haver
responsabilidade.

O nexo de causalidade ndo existe, sendo assim, é impossivel que a vitima
repare o dano a si proprio, pagando indenizacdo para ela mesma, segundo Maria
Helena Diniz?’, o agente que causou o dano é apenas um instrumento do acidente,
nao se podendo falar em nexo de causalidade entre a sua a¢éo e a lesdo. Incorre
numa situacao juridica impossivel, a lei por sua vez ndo se ateve a escrever sobre o
assunto, visto que esta claro e evidente a impossibilidade de reparacéo, cabendo,

somente, a doutrina e a jurisprudéncia a construcao dessa excludente.
1.5.6 Culpa por fato de terceiro

A culpa por fato de terceiro ocorre quando é imputada a responsabilidade de
um fato danoso a uma pessoa que nao o praticou, tendo sido a conduta danosa
praticada por um terceiro. Considera-se excludente de responsabilidade, pois
mesmo que o autor direto do dano nédo seja o culpado, devera ressarcir a vitima,
preservado o seu direito a acdo de regresso contra o terceiro que de fato é o

responsavel pelo dano.

%" DINIZ, Maria Helena, Curso de Direito Civil Brasileiro -Responsabilidade Civil, v, 7, 162 Ed. Atual.
De acordo com o novo Cdédigo Civil (Lei n. 10.406, de 10-01-2002). — S&o Paulo: Saraiva, 2002. p. 99.
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Esclarece o Cédigo Civil*®;

Art. 929. Se a pessoa lesada, ou 0 dono da coisa, no caso do inciso Il do
art. 188, ndo forem culpados do perigo, assistir-lhes-a direito a indenizacéo
do prejuizo que sofreram.

Art. 930. No caso do inciso Il do art. 188, se o perigo ocorrer por culpa de
terceiro, contra este terd o autor do dano acdo regressiva para haver a
importancia que tiver ressarcido ao lesado.
Paragrafo Unico. A mesma acdo competird contra aquele em defesa de
guem se causou o dano (art. 188, inciso ).

Portanto, o fato de terceiro exclui o nexo de causalidade quando a agao do
agente tiver sido provocada tdo somente em virtude da conduta do terceiro, e deste
modo exclui o liame entre a conduta causadora do dano e o proprio dano. Cabera ao
agente provar que néo teve culpa demonstrando que o terceiro o conduziu. Todavia,
vale dizer que para que exista a excludente e o posterior direito de regresso por
parte do agente, € necessario que este nao tenha contribuido para a ocorréncia do
fato danoso de nenhuma forma, apenas como instrumento impulsionado pela
conduta do terceiro, caso contrario, se o dano néo tiver ocorrido tdo somente pelo
fato do terceiro, respondera o agente na medida de sua culpa.

As excludentes servem, portanto, para quebrar o nexo causal. Prova disto é
gue ao alegar a existéncia de qualquer das excludentes acima citadas, a conduta
nao deixara de existir, nem tdo pouco o dano. O fato ocorreu, e alguém foi lesado,
mas se provado que o0 agente agiu dentro das hipéteses de excludentes, restara
rompido o nexo causal, que € indispensavel para a caracterizacdo da

responsabilidade civil.

8 BRASIL. Lei n° 10.406, de 10 de janeiro de 2002. Cddigo Civil. Vade mecum (parte — CC) 13? ed. Saraiva:
S&o Paulo, 2012.
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2 DA RESPONSABILIDADE CIVIL DOS PLANOS DE SAUDE

Neste capitulo cuidaremos especificamente da responsabilidade civil dos
planos de saude, explicando o porqué de sua objetividade e a relacdo que mantém
com o Caodigo de Defesa do Consumidor. Traremos, ainda, conceitos dos termos
urgéncia e emergéncia de forma aprofundada, assim como definiremos periodo de
caréncia e exemplificaremos cada um deles. O estudo toma como base a Lei

9,656/98 que dispbe sobre os planos de saude.

2.1 — A RESPONSABILIDADE OBJETIVA E A RELACAO COM O CODIGO DO
CONSUMIDOR

A responsabilidade civil adotada pelo Cédigo Civil atual, vindoura do Codigo
de 1916, em regra € a responsabilidade subjetiva, pela qual a culpa do agente é
preponderante para que ocorra a indenizacao por parte da vitima pelo dano sofrido.
Entretanto, ha que se ressaltar uma grande evolucdo no que diz respeito ao campo
da responsabilidade civil como a introducéo da responsabilidade objetiva, ou aquela
independente de culpa, no Codigo Civil vigente, de 2002, no paragrafo Unico do art.
927.

A objetividade da responsabilidade surge para resguardar os direitos dos mais
prejudicados, que em virtude, muitas vezes, da caréncia de provas do fato,
impossibilitava o juiz de responsabilizar o autor de um dano por ndo encontrar culpa
e por sua vez, nexo de causalidade.

Esta responsabilidade, cuja culpa ndo ¢é questionada, assenta
majoritariamente no campo das relacdes de consumo, disciplinadas pela Lei n°
8.078/90 que dispde sobre a protecdo do consumidor e da outras providéncias. O
Cédigo de Defesa do Consumidor dispde;

Art. 14. O fornecedor de servicos responde, independentemente da
existéncia de culpa, pela reparacdo dos danos causados aos consumidores
por defeitos relativos a prestacao dos servicos, bem como por informacdes
insuficientes ou inadequadas sobre sua fruicdo e riscos.

2 BRASIL. Lei n.° 9.656, de 3 de junho de 1998. Dispde sobre os planos e seguros privados de
assisténcia a saude. Diario Oficial da Unido. Brasilia, DF, 04.06.1998.
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Desta forma, segundo o disposto no referido artigo, aquele que fornece
servigo respondera objetivamente pelos danos que causar ao consumidor, estando
obrigado a reparar o dano independente de provada a sua culpa. Extraimos,
portanto, que a intencdo do Codigo do Consumidor ao optar pela responsabilidade
objetiva é assegurar que o fornecimento de servigo e/ou produto seja feita de forma
qualitativa e satisfatoria, de forma a resguardar a parte mais fragil da relagéo, qual
seja o0 consumidor.

Os planos privados de assisténcia a saude sao regulados e definidos pela Lei
n° 9.656/98, como a prestacdo continuada de servicos ou cobertura de custos
assistenciais a precos pré ou pos-estabelecido, por prazo indeterminado, com a
finalidade de garantir, sem limite financeiro, a assisténcia a saude, pela faculdade de
acesso e atendimento por profissionais ou servicos de saude, livremente escolhidos,
integrantes ou ndo de rede credenciada, contratada ou referenciada, visando a
assisténcia médica, hospitalar e odontoldgica, a ser paga integral ou parcialmente a
expensas da operadora contratada, mediante reembolso o pagamento direto ao
prestador, por conta e ordem do consumidor®.

Caracteriza-se como acordo firmado entre operadora de plano de saude e
usuério-consumidor, através de um contrato de adesdo e se tratando de uma
obrigacao de resultado, visto que a finalidade da relacao é o fornecimento confiavel
e de qualidade de assisténcia a saude por parte da operadora, €, pois, uma relacao
de consumo e, por sua vez, obedece a regra do CDC (Codigo de Defesa do
Consumidor) cuja responsabilidade é objetiva.

Sobre a obrigacéo de resultado esclarece Stoco®":

A obrigacéo ser& de resultado quando o devedor se comprometer a realizar
um certo fim, como, por exemplo, transportar uma carga de um lugar a
outro, ou consertar e pér em funcionamento uma certa maquina (sera de
garantia, se, além disso, ainda afirmar que o maquinario atingird uma
determinada produtividade).

A relacdo é estabelecida quando um particular interessado nos servigos
oferecidos pelo plano de salde, mediante o pagamento de um valor mensal e

através de contrato firmado entre as partes recebe como contraprestagdo 0s

% BRASIL. Lei n.° 9.656, de 3 de junho de 1998. Dispde sobre os planos e seguros privados de
assisténcia a salde. Diario Oficial da Unido. Brasilia, DF, 04.06.1998

%1 STOCO, Rui. Tratado de responsabilidade civil: doutrina e jurisprudéncia — 72 edi¢do revista,
atualizada e ampliada. S&o Paulo: Editora Revista dos Tribunais, 2007. p. 198.
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servigos, entre eles consultas, exames, internagdes e cirurgias em conformidade
com o plano que escolheu, tendo a possibilidade de escolher o médico, hospital ou
clinica de sua preferéncia, dentro da rede credenciada.

Ao sofrer um dano em virtude da acdo ou omissdo do fornecedor, ora
operadora de plano de saude, o usuario paciente tera direito a ser ressarcido de
modo a compensar o prejuizo sofrido, independente da existéncia de culpa por parte
do agente. Por exemplo, se a operadora ndo permite a realizacdo de exame que
contratualmente estaria assegurado, 0 que provocou uma lesdo ao paciente-usuario,
podera este pleitear judicialmente indenizacdo por danos morais e materiais,
estando isento de provar se 0 agente agiu ou ndo de forma culposa.

Os planos de saude mantém relacées muito préximas com os profissionais de
salde que prestam servicos aos seus usuarios, criando, pois, implicacdes juridicas.
De modo que em caso do paciente/usudrio vir a sofrer dano, de qualquer espécie,
durante ou apés o procedimento médico-hospitalar, pode ser motivo para requerer
em juizo uma reparacdo, pelos danos causados - morais e materiais, onde as
empresas “de planos de saude privados podem a ser consideradas, pelos tribunais,
como as responsaveis pelo ressarcimento destes danos”*.

E sobre as questdes: de quem é o dever de indenizar? Do hospital, do plano
de salde ou da equipe médica? A resposta dada pelos Tribunais brasileiros
fundamentados® no art. 14, § 4° do Cédigo de Defesa do Consumidor — CDC (1990)

tem decidido que a responsabilidade, além de objetiva, também ¢é solidaria®*.

Conforme se verifica nas jurisprudéncias sobre o tema®:

CIVIL E PROCESSUAL. ACAO INDENIZATORIA. RESSARCIMENTO DE
DESPESAS MEDICO-HOSPITALARES. PLANO DE SAUDE. ALEGACAO
DE ERRO DE DIAGNOSTICO NO ATENDIMENTO PELA REDE
CREDENCIADA. CIRURGIA DE URGENCIA REALIZADA EM
NOSOCOMIO  DIVERSO. COBERTURA NEGADA. EXTINCAO DO
PROCESSO POR ILEGITIMIDADE PASSIVA AD CAUSAM.
INCORRECAO. PROCEDIMENTO DA LIDE.

%2 SOUZA, NTC. Responsabilidade Civil e Penal do Médico. 2.ed. Campinas/SP: LZN Editora. 2006.
1.

ES Art. 14, O fornecedor de servigos responde independentemente da existéncia de culpa, pela

reparacdo dos danos causados aos consumidores por defeitos relativos a prestagdo dos servicos,

bem como por informagfes insuficientes ou inadequadas sobre sua fruicdo e riscos. § 4° A

responsabilidade pessoal dos profissionais liberais sera apurada mediante a verificagéo de culpa.

% SOUZA, NTC. Responsabilidade Civil e Penal do Médico. 2.ed. Campinas/SP: LZN Editora. 2006.
1.

ES BRASIL, Superior Tribunal de Justica, Resp n® 164.084/SP, rel. Min. Aldir Passarinho Junior, 42 t., |.

17/02/2000; BRASIL, Superior Tribunal de Justica, RESP n° 138.059/MG, rel. Min. ARI

PARGENDLER, 32 T., J. 13/03/2001.
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l. A prestadora de servicos de plano de salde é responsavel,
concorrentemente, pela qualidade do atendimento oferecido ao
contratante em hospitais e por médicos por ela credenciados, aos
guais aquele teve de obrigatoriamente se socorrer sob pena de nédo
fruir da cobertura respectiva.

Il. Recurso conhecido e provido, para reconhecer a legitimidade
passiva da ré e determinar o prosseguimento do feito.

CIVIL. RESPONSABILIDADE CIVIL. PRESTACAO
DESERVICOS MEDICOS.

Quem se compromete a prestar assisténcia médica por meio de
profissionais que indica, é responsavel pelos servicos que estes prestam.
Recurso especial ndo conhecido.

Sendo assim, o credor/usuario podera ajuizar acao contra qualquer um deles,
em separado ou de forma conjunta, e mesmo que entre contra somente um
individualmente poderd a qualquer momento voltar e demandar contra oS outros,
sendo absolutamente licito fazé-lo.

Quando ocorre de apenas um devedor ser responsabilizado se ja quitado seu
débito, tem o direito de requerer judicialmente dos outros ou dos verdadeiros
responsaveis o ressarcimento daquilo que pagou indevidamente ou sozinho, nos
limites de sua participagdo. Denomina-se direito de regresso, assentado no

paragrafo tnico do artigo 13 do CDC>®:

Art. 13. O comerciante é igualmente responsavel, nos termos do artigo
anterior, quando:

Paragrafo Unico. Aquele que efetivar o pagamento ao prejudicado podera
exercer o direito de regresso contra os demais responsaveis, segundo sua
participagdo na causa do evento danoso.

Os planos privados de assisténcia a salude comprometem-se a oferecer aos
usuarios, contratantes de seus servicos, uma rede hospitalar assim como uma rede
médica credenciada para prestar seus servicos. Desta forma, € responsavel de
forma solidaria, assumindo o risco pelos atos praticados por eles. Vale dizer que, se
0 usuério lesado move acdo somente contra o plano de saude, estando ele, o

hospital e 0 médico numa relacéo de solidariedade, tera ele direito de regresso apos

% BRASIL. Lei 8.078, de 11 de setembro de 1990. DispGe sobre a prote¢cdo do consumidor e da
outras providéncias. Cédigo de Defesa do Consumidor. Diario Oficial da Uni&o, de 12 de setembro de
1990.
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0 pagamento da divida, contra os outros responsaveis. Acerca do direito de regresso
dos planos de satde, relata o Tribunal de Justica de S&o Paulo®’:

RESPONSABILIDADE CIVIL. ERRO MEDICO. PLANO DE SAUDE.
DIREITO DE REGRESSO CONTRA HOSPITAL E MEDICO
CREDENCIADO.

1. A operadora de plano de saude é responsavel pelo atos lesivos
cometidos por seus credenciados a consumidor, decorrentes do servico de
salde prestado, consoante o objeto do contrato (assisténcia médica) e a
referéncia oferecida pela rede de profissionais e nosocdmios por ela
admitidos, ressalvado o direito de regresso contra os agentes do dano
suportado.

2. Sentenca mantida, para condenar a operadora de plano de salde e
hospital & indenizacdo de R$ 5.500,00, a titulo de compensagéo
extrapatrimonial, consideradas as peculiaridades do caso concreto, e
evitando-se o enriquecimento sem causa.

3. Apelacgéo dos réus e recurso adesivo ndo providos.

Através da Sumula 469 o STJ declarou que aos contratos de planos de saude
aplica-se o Cddigo de Defesa do Consumidor. Tal contetdo j& se fazia claro, visto
que a Lei n® 9.656/98 ja se referia em todo o0 seu texto legislativo ao usuario como
consumidor. Percebe-se na relacdo a presenca das partes, fornecedor, plano de
saude que fornece o servico através de sua rede credenciada, o consumidor,
usuario que contrata e paga pelo fornecimento, e o servico que é a assisténcia a
saude, sobre suas diversas formas, desde o atendimento médico até os
procedimentos cirdargicos.

No que tange a aplicacdo do CDC (Cdodigo de Defesa do Consumidor) na
relacdo usuario/consumidor e planos de saude/fornecedor dos servicos cabe
explicar o conceito de consumidor e de fornecedor de acordo com o que dispde o

art. 2° do referido Codigo®:

Art. 2°. Consumidor é toda pessoa fisica ou juridica que adquire ou utiliza
produto ou servigo como destinatério final.

Paragrafo Unico. Equipara-se a consumidor a coletividade de pessoas,
ainda que indeterminaveis, que haja intervindo nas rela¢des de consumo.

No mesmo sentido o entendimento da jurisprudéncia®®:

% SAO PAULO, Tribunal de Justica, APL 9000185562009826 — SP - 9000185-56.2009.8.26.0037 —
rel. Alexandre Lazzarini, DJ de 17/02/2012.

% BRASIL. Lei 8.078, de 11 de setembro de 1990. Dispbe sobre a protecdo do consumidor e da
outras providéncias. Codigo de Defesa do Consumidor. Diario Oficial da Unido, de 12 de setembro de
1990.

% BRASIL, Superior Tribunal de Justica, REsp 2000/0071810-6, REsp n°267.530, Quarta Turma,
Relator: Ministro Ruy Rosado de Aguiar Janior, data do julgamento: 11.12.2000, DJ: 12.03.2001
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A operadora de servicos de assisténcia a salde que presta servicos
remunerados a populacdo tem sua atividade regida pelo Cédigo de Defesa
do Consumidor, pouco importando 0 nome ou a natureza juridica que adota.

A opcao em seguir as regras do CDC a fim de atender as razbes que movem
usuarios/consumidores dos planos de saude se da pelo fato de que esses estdo em
posicdo economicamente inferior®.

Sao inumeras as teses sobre a responsabilidade civil objetiva dos planos de
saude predominante no CDC. Quando o servico prestado esta revestido de defeito
ou vicio, o dano estara gerado. E a partir do dano a responsabilidade civil podera ser
pelo fato do produto ou servico, tipificado a partir do art. 12 do CDC até o art. 17, ou
por vicio de produto ou servico, presente no art. 18 ao art. 25 do respectivo cédigo.

A responsabilidade civil por fato do produto é aquela onde ndo cabe a
investigacdo sobre a conduta de quem forneceu o bem e/ou servico, mas somente
se deu causa ao produto ou servigo, sendo responsavel pela sua colocagdo no
mercado de consumo*'. Esta relacionada com o acidente de consumo, cujo dano
além de atingir a esfera patrimonial da vitima, também alcanca valores mais
importantes ao ser humano e que ndo sdo materiais, por exemplo a saude.

Quando um usuario de plano de saude que esperava poder usufruir dos
servicos contratou e ndo recebe autorizacdo de fornecedor, ora plano de salde,
para a realizacao de exame laboratorial para diagnosticar se um tumor que possui é
maligno ou benigno, esta diante de um defeito de servico pelo fato do
produto/servico, visto que a seguranca que esperava ter por parte do plano nao
existiu e Ihe causara dano, além de patrimonial, a saude.

J& a responsabilidade civil por vicio de produto ou servigo esta relacionada
tdo somente ao dano patrimonial que causara ao consumidor, ora usuario de plano
de saude, e ndo corresponde a sua expectativa, portanto ndo atinge a sua saude ou
seguranca, conforme afirma o jurista Gomes*. E segundo o Cédigo Civil, o vicio de
produto ou servico diz respeito a qualidade, quantidade e informacdo do produto ou
servi¢o oferecido. Por exemplo, a falta de clareza nas clausulas do contrato quanto

aos servigcos que o usuario podera usufruir pelo plano escolhido.

%9 SOUZA, NTC. O Contrato de Assisténcia Médica e a Responsabilidade Civil, Rio de Janeiro:
Revista Forense, 1999, p.61.

*I GRINOVER, Ada Pellegrini [et. al.]. Cédigo Brasileiro de Defesa do Consumidor: comentado pelos
autores do anteprojeto. 7 ed., Rio de Janeiro: Forense Universitaria, 2001, p. 159.

2 GOMES, Marcelo Kokke. Responsabilidade civil: dano e defesa do consumidor. Belo Horizonte:
Del Rey, 2001. p. 70.
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A responsabilidade civil dos planos de saude, portanto sempre sera objetiva,
visto que se trata de uma relacdo de consumo, regulada pelo Codigo de Defesa do
Consumidor, o qual ndo considera a afericdo de culpa como preponderante para que

0 agente repare o0 dano que causou a vitima.

2.2 CONSIDERACOES ACERCA DO PERIODO DE CARENCIA

Ao identificar a responsabilidade civil dos planos de saude observamos que
ela podera advir de uma acdo ou omissao, e a caréncia é a principal justificativa das
operadoras de planos de saude quando negam atendimento a um usudrio,
especificamente nos casos de urgéncia e emergéncia. Sendo assim, faz-se
necessario um estudo mais detalhado sobre o termo e o que de fato significa na
relacdo entre o fornecedor, plano de salude, e o usuério, paciente. Em quais
situacdes podera ser fator preponderante para a caracterizacdo da responsabilidade
do plano de saude, e também em quais situacdes excluirA a operadora da
responsabilidade.

Objetivamente, o periodo de caréncia corresponde a assinatura do contrato
até a possibilidade da utilizacdo dos servi¢os, onde o usuario paga as mensalidades,
mas nao usufrui do servico. Desta forma, para que tenha direito a utilizacdo de
servicos é necessario ter um minimo de mensalidades pagas, existindo para cada
procedimento um prazo previsto por lei, mas que deve também estar disposto no
contrato firmado entre as partes. O plano de salude podera exigir a caréncia desde
gue respeite os limites dos prazos estabelecidos em lei.

Esses prazos de caréncia s6 foram estabelecidos legalmente através do
advento da Lei 9.656/98, que regula os planos de saude, seus servicos e relacoes,
antes disso quem determinava 0s periodos em que 0 usuario pagaria, mas nao
utilizaria dos servicos era o proprio contrato de adeséo, estabelecido pelo plano de
saude e consentido pelo usuario/consumidor. Como ja claramente explicado, o plano
de saude quando contratado cria uma relacdo de consumo, e a finalidade do Cdédigo
de Defesa do Consumidor é primar pela defesa da parte mais fraca, o0 consumidor.

Desta forma, apesar do consumidor aderir ao contrato ndo caberia a ele a
elaboracdo deste, e muitas vezes, em virtude da necessidade pela fraqueza do
servico publico de saude, aceitava os periodos impostos de caréncia mesmo que

nao concordasse ou achasse abusivos. A lei surge, em concordancia com o Codigo
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de Defesa do Consumidor, exatamente para fixar tais prazos de forma geral, para os
diversos procedimentos, a fim de que todos os consumidores nao fossem
prejudicados.

Apesar disto, a ANS (Agéncia Nacional de Saude) classifica os planos de
saude pelo periodo de contratacdo. Sao classificados por planos antigos, planos
novos e planos adaptados. Os planos velhos estdo enquadrados aqueles que foram
contratados antes da vigéncia da lei dos planos de saude e, para estes usuarios, é
permitido que preservem os periodos de caréncia estabelecidos no contrato, sem a
observancia dos periodos fixados na lei, desde que por sua anuéncia e que estes
prazos lhes sejam mais benéficos. J& os planos novos sdo aqueles contratados a
partir da vigéncia da lei e, portanto, os prazos de caréncia que constam no contrato
devem obedecer aos prazos legais.

Por fim, existem os planos adaptados, que apesar de contratados antes da
vigéncia da lei foram adaptados as novas normas dos prazos trazidos pela Lei n°
9.656/98. E encargo da operadora de plano de salde oferecer aos seus
consumidores uma proposta de adaptacdo, dos prazos de contrato pelos prazos
legais, todavia caberd tdo comente ao usudrio aceitar ou ndo, e em caso negativo
permanecer com o determinado pelo contrato firmado.

E a Lei n° 9.656/98 quem determina, portanto, os periodos de caréncia.
Existem trés prazos especificos, diferenciados, os quais serdo expostos a seguir.
Para a realizacdo de parto a termo, que é aquele que ocorre a partir da 383%3
semana de gestacdo que é considerado o tempo certo em que a crianga esta pronta
para o0 nascimento, o periodo de caréncia podera ser de até 300 (trezentos) dias.
Para a cobertura dos casos de urgéncia e emergéncia 0 prazo maximo gue o plano
de saude podera estipular sera de 24 (vinte e quatro) horas. Ja para as doencas e
lesbBes preexistentes, que sdo aguelas em que o usuario no momento em que firma
o contrato com o plano de saude tem conhecimento da doenca ou lesdo, o periodo
maximo de caréncia € de 24 (vinte e quatro) meses. Os demais procedimentos
obedecerdo ao prazo maximo de 180 (cento e oitenta) dias de caréncia, conforme

artigos 11 e 12 da lei em comento:

3 Agéncia Nacional de Satide Suplementar — ANS. Guia “PLANOS DE SAUDE - CONHECA SEUS
DIREITOS” - Caréncia, Urgéncia e Emergéncia, Doencas e Lesdes Preexistentes. Disponivel em:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/ans/Guia_orient vol3.pdf. Acesso em: 12 mai 2012.
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Art. 11. E vedada a exclusdo de cobertura as doencas e lesdes
preexistentes a data de contratacao dos produtos de que tratam o inciso | e
0 §1%do art. 1°desta Lei apds vinte e quatro meses de vigéncia do
aludido instrumento contratual, cabendo a respectiva operadora o 6nus da
prova e da demonstracdo do conhecimento prévio do consumidor ou
beneficiario. (Redagdo dada pela Medida Provisdria n°® 2.177-44, de 2001)
(grifos nossos)

Art. 12. Sdo facultadas a oferta, a contratacdo e a vigéncia dos
produtos de que tratam o inciso | e o § 1°do art. 1°desta Lei, nas
segmentacdes previstas nos incisos | a IV deste artigo, respeitadas as
respectivas amplitudes de cobertura definidas no plano-referéncia de que
trata o art. 10, segundo as seguintes exigéncias minimas: (Redacdo dada
pela Medida Provisdria n°® 2.177-44, de 2001)

V - gquando fixar periodos de caréncia:

a) prazo maximo de trezentos dias para partos a termo;

b) prazo maximo de cento e oitenta dias para os demais casos;

c) prazo maximo de vinte e quatro horas para a cobertura dos
casos de urgéncia e emergéncia; (Incluido pela Medida Proviséria n°
2.177-44, de 2001) (grifos nossos)

A lei observa que a caréncia cujo prazo maximo é de 300 (trezentos) dias
refere-se ao parto a termo, desta forma, quando o parto ocorre de forma prematura,
segundo regulamentacdo da ANS, é considerado procedimento de urgéncia,
resultantes de acidente pessoal ou complicacées no processo gestacional. Vale
dizer que o procedimento do parto é realizado para aqueles planos que contratados
com obstetricia, e para estes casos 0s recém-nascidos, sejam filhos naturais ou
adotivos, desde que a titular mae tenha cumprido o periodo de caréncia, terdo o
direito de serem vinculados até trinta dias do seu nascimento ao plano de saude
como dependente, livre de caréncia, e até os trinta dias de seu nascimento podera
ser assistido pelo plano de sua mée ainda que nao esteja inscrito. Ja para os filhos
adotivos menores de doze anos sera permitida a inscricdo como dependente,
aproveitadas as caréncias ja cumpridas pelo titular do plano.

Nos casos das doencas e lesGes preexistentes, antes de completado periodo
de caréncia correspondente a 24 (vinte e quatro) meses, 0 usuario tera direito a
cobertura parcial temporaria, ou tem a opcdo de pagar um valor além da
mensalidade do plano para ter direito a cobertura completa em periodo de caréncia,
cujo procedimento € chamado de agravo.

Resta claro que os planos de saude deverdo obedecer aos prazos maximos
definidos por lei, mas que ficara ao seu cargo definir o periodo de caréncia. Todavia,
a exigéncia da caréncia pode nao ocorrer em virtude do tipo de plano contratado.

Os contratos podem ser de forma individual ou familiar, coletivo empresarial

ou coletivo por adesdo. O plano individual ou familiar é aquele contratado pela


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/MPV/2177-44.htm#art1
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/MPV/2177-44.htm#art1
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/MPV/2177-44.htm#art1
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/MPV/2177-44.htm#art1
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/MPV/2177-44.htm#art1
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propria pessoa fisica diretamente com a operadora, escolhendo o contrato que
atenda as suas necessidades, e neste caso a imposi¢cdo de caréncia é permitida,
assim como nos contratos coletivos por adesdo, que segundo a ANS* sdo planos
opcionais oferecidos por uma pessoa juridica a um determinado grupo de pessoas
que possuem vinculo empregaticio, associativo ou sindical com o contratante,
independente da quantidade de participantes do plano de saude, desde que
obedecidas as regras da lei a caréncia podera ser exigida.

J4 para os planos de saude coletivos empresariais, que sao aqueles
contratados por pessoa juridica, empresa, para atender aguelas pessoas que com
ela possuem vinculo empregaticio, associativo ou sindical, a caréncia nao sera
exigida dependendo da quantidade de participantes, especificamente se mais de 50
(cinquenta) participantes estard liberada a cobranca de caréncia.

Em casos de mudanca de plano, a compra da caréncia estara sujeita a prévia
negociagcdo entre o0 usuario e o novo plano a ser contratado para que o
aproveitamento de caréncia libere o usuario de um novo cumprimento.
Especificamente, nos casos dos planos individuais ou familiares e coletivos por
adeséao, a Resolucdo Normativa n° 186, de 14 de janeiro de 2009 da ANS, regulou a
portabilidade de caréncia, e dispde que os planos novos, contratados apés 1° de
janeiro de 2009, e para os planos adaptados a Lei n° 9.656 de 1998 em caso de
mudanca de plano ou de operadora estardo isentos de novo cumprimento de
caréncia, desde que obedecidas de forma simultanea as regras do art 3° da mesma

Resolucéo®:

Art. 3° O beneficiario de plano de contratacdo individual ou familiar ou
coletiva por adesdo, contratado apés 1° de janeiro de 1999 ou adaptado a
Lei n® 9656, de 1998, fica dispensado do cumprimento de novos periodos
de caréncia e de cobertura parcial temporéaria na contratacdo de novo plano
de contratacéo individual ou familiar ou coletivo por ades&o, na mesma ou
em outra operadora de plano de assisténcia a saude, desde que sejam
atendidos simultaneamente os seguintes requisitos: (Redacdo dada pela RN
n° 252, de 29/04/2011)

| — estar adimplente junto a operadora do plano de origem, conforme inciso |
do art. 8°;

Il — possuir prazo de permanéncia:

* Agéncia Nacional de Satde Suplementar — ANS. Guia “PLANOS DE SAUDE - CONHECA SEUS
DIREITOS” - Caréncia, Urgéncia e Emergéncia, Doencas e LesBes Preexistentes. Disponivel em:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/ans/Guia_orient vol3.pdf. Acesso em: 12 mai 2012.

* BRASIL. Resolugdo Normativa-RN N° 186, 14 DE JANEIRO DE 2009. Dispde sobre a
regulamentacdo da portabilidade das caréncias previstas no inciso V do art. 12 da Lei n°® 9.656, de 3
de junho de 1998, e sem a imposicao de cobertura parcial temporaria. Rio de Janeiro: Legislagao. Art.
3°. 13 de janeiro de 2009.



http://www.ans.gov.br/index2.php?option=com_legislacao&view=legislacao&task=TextoLei&format=raw&ancora=&id=1389
http://www.ans.gov.br/index2.php?option=com_legislacao&view=legislacao&task=TextoLei&format=raw&ancora=&id=1389
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/ans/Guia_orient_vol3.pdf
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/Leis/L9656.htm
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a) na primeira portabilidade de caréncias, no minimo dois anos no plano de
origem ou no minimo trés anos na hipotese de o beneficiario ter cumprido
cobertura parcial temporaria; ou

b) nas posteriores, no minimo um ano de permanéncia no plano de
origem. (Redacéo dada pela RN n°® 252, de 29/04/2011)

Il — o plano de destino estar em tipo compativel com o do plano de origem,
conforme disposto no Anexo desta Resolucao;

IV — a faixa de preco do plano de destino ser igual ou inferior a que se
enquadra o seu plano de origem, considerada a data da assinatura da
proposta de adeséo; e

V — o plano de destino nao estar com registro em situagdo “ativo com
comercializagao suspensa”, ou “cancelado”.

81° As faixas de preco previstas no inciso IV deste artigo serdo definidas em
Instrucdo Normativa a ser expedida pela Diretoria de Normas e Habilitacdo
dos Produtos — DIPRO e serdo baseadas na Nota Técnica de Registro de
Produto — NTRP e/ou em outros instrumentos a serem definidos pela
referida Diretoria.

§2° A portabilidade de caréncias deve ser requerida pelo beneficiario no
periodo compreendido entre o primeiro dia do més de aniversario do
contrato e o Ultimo dia util do terceiro més subseqiiente, ressalvado o
disposto no § 4° do artigo 8° desta Resolu¢do. (Redacdo dada pela RN n°
252, de 29/04/2011)

83° A operadora do plano de origem deve comunicar a todos os
beneficiarios tratados no caput a data inicial e final do periodo estabelecido
no paragrafo 2° deste artigo, no més anterior ao referido periodo, por
gualguer meio que assegure a sua ciéncia. (Incluido pela RN n° 252, de
29/04/2011)

84° O requisito previsto na alinea "a" do inciso Il deste artigo ndo sera
exigivel do beneficiario que for inscrito no plano de origem na forma da
alinea "b" do inciso Il do artigo 12, da Lei n°® 9.656, de 1998. (Incluido pela
RN n® 252, de 29/04/2011)

O periodo de caréncia € o principal motivo alegado pelos planos de saude
guando negam atendimento ou servico ao usuario. Todavia, h4 que se considerar
que o contrato firmado entre plano de saude e usuério € denominado de adeséo,
aquele onde a operadora define e estabelece as clausulas e o usuario somente
aceita, sem qualquer participacdo na elaboracdo. Em virtude disto e do objeto do
contrato tratar de direitos indisponiveis do ser humano, quais sejam a saude e a
propria vida, € que surge a necessidade de uma Lei onde o poder publico possa
intervir, impondo regras para que as clausulas nao venham a ser abusivas, ja que

7% as clausulas

segundo o codigo de defesa do consumidor em ser artigo 4
contratuais serao interpretadas de maneira mais favoravel ao consumidor.

A partir de entéo, estabelecidos por lei os prazos de caréncia e as operadoras
sendo obrigadas a cumpri-los observa-se que para qualquer procedimento médico-
hospitalar oferecido, mesmo que disposto em contrato devera o consumidor

observar se estd em conformidade com o que a Lei 9.656/98 diz, ja que, por

“° BRASIL. Lei 8.078 de 11/09/90. Cédigo de Defesa do Consumidor. Diario Oficial da Uniéo,
Brasilia, DF, 1990.


http://www.ans.gov.br/index2.php?option=com_legislacao&view=legislacao&task=TextoLei&format=raw&ancora=&id=1389
http://www.ans.gov.br/index2.php?option=com_legislacao&view=legislacao&task=TextoLei&format=raw&ancora=&id=1389
http://www.ans.gov.br/index2.php?option=com_legislacao&view=legislacao&task=TextoLei&format=raw&ancora=&id=1389
http://www.ans.gov.br/index2.php?option=com_legislacao&view=legislacao&task=TextoLei&format=raw&ancora=&id=1389
http://www.ans.gov.br/index2.php?option=com_legislacao&view=legislacao&task=TextoLei&format=raw&ancora=&id=1389
http://www.ans.gov.br/index2.php?option=com_legislacao&view=legislacao&task=TextoLei&format=raw&ancora=&id=1389
http://www.ans.gov.br/index2.php?option=com_legislacao&view=legislacao&task=TextoLei&format=raw&ancora=&id=1389
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exemplo, nos casos de urgéncia e emergéncia todos os prazos devem obedecer ao
prazo maximo de 24 (vinte e quatro) horas, como veremos mais especificamente

adiante.

2.3 URGENCIA E EMERGENCIA: CONCEITO E CONSIDERACOES

Faz-se importante distinguir e caracterizar os termos urgéncia e emergéncia
para que nos concentremos tdo somente nos casos onde a responsabilidade civil
recairdA sobre o plano de saude. Como j& explicado anteriormente, a
responsabilidade concernente aos planos de salde é objetiva e podera, também, ser
solidaria, desta forma, explicaremos a urgéncia e a emergéncia de forma genérica
com a intencdo de identificar precisamente os casos em que a omissdo de socorro
acarretara responsabilidade ao plano de saude, tdo somente. Vale dizer, que nao
cabe a operadora do plano de saude definir os casos de urgéncia ou emergéncia,
visto que esta funcdo compete tdo somente aos médicos que tem plena capacidade
de avaliar essas situacoes.

Os procedimentos quando ocorrem em situagdes de urgéncia e emergéncia
possuem direito assegurados por Lei de sucederem de forma diferenciada por parte
do plano de saude, seja pela imediaticidade que devam ser tratados, seja pelo
periodo de caréncia que deve ser diferenciado. Desta forma, dispde a Resolucéo
Normativa de Saude Suplementar — CONSU, n°® 13 de 3 de novembro de 1988,

sobre a cobertura do atendimento nos casos de urgéncia e emergéncia, em seu art.
10.47

Art. 1° A cobertura dos procedimentos de emergéncia e urgéncia de que
trata o art.35D, da Lei n°® 9.656/98, que implicar em risco imediato de vida ou
de les@es irreparaveis para o paciente, incluindo os resultantes de acidentes
pessoais ou de complicagfes no processo gestacional, devera reger-se pela
garantia da atencdo e atuacao no sentido da preservacao da vida, 6rgaos e
funcdes, variando, a partir dai, de acordo com a segmentacado de cobertura
a qual o contrato esteja adscrito.

“" BRASIL. Resolugdo do Conselho de Salde Suplementar — CONSU N° 13 DE 3 DE NOVEMBRO
DE 1998. DispBe sobre a cobertura do atendimento nos casos de urgéncia e emergéncia. Rio de
Janeiro: Legislacdo. Art. 1°. publicada no DO n° 211 - quarta feira - 04/11/98.
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E necessario que se facam, portanto, as devidas diferenciacbes das duas
situagBes a partir de seus conceitos. A Lei n° 9.6569/98*® em seu artigo 35-C,
conceitua os casos de urgéncia como aqueles resultantes de acidentes pessoais ou
de complicacBes no processo gestacional enquanto que os casos de emergéncia
sdo os que implicam em risco imediato de vida ou de lesbes irrepardveis para o
paciente, caracterizado em declaracdo do médico assistente.

Urgéncia denota necessidade imediata, pressa, rapidez*, e, quando no
ambito da medicina, a lei especifica as situacfes em que podem ser consideradas
urgentes aquelas decorrentes de acidentes pessoais e ou de complicacdo na
gestacdo. Os acidentes pessoais estdo relacionados a fatores além do organismo
humano, algo que aconteceu independente dele, que ndo tem origem do seu estado
de salde, séo situacfes externas que provocam lesGes e consequentemente afetam
a saude, como, por exemplo, acidente de transito, vazamento de gases em um
ambiente fechado. E as complicagcdes que ocorrem ao decorrer da gestacao também
sdo consideradas urgentes, aquelas que impecam que a gestacdo ocorra
naturalmente e no tempo previsto, como o parto prematuro, o aborto espontaneo, a
pressao alta que origina a eclampsia e a diabetes.

Ja a emergéncia, revela uma situacao critica, de perigo imediato a vida da
pessoa, desde que constatado e atestado pelo médico que acompanha sua saude,
como parada cardiaca, infarto, insuficiéncia respiratdria, que embora sejam
situacdes criticas precisam ser diagnosticadas por um médico especialista.

O atendimento para os casos de urgéncia e emergéncia, excepcionalmente
nao cumprirdo 0s prazos que constituem a regra, obedecerdo a um prazo maximo
de 24 (vinte e quatro) horas, a ser estabelecido em contrato pelo plano de saude,
desde que respeitado este limite.

Seguem alguns julgados do STJ*° e do TIRS>! quanto aos casos de urgéncia

e emergéncia em periodo de caréncia:

8 BRASIL. Lei n.° 9.656, de 3 de junho de 1998. Dispde sobre os planos e seguros privados de
assisténcia a saude. Diario Oficial da Unido. Brasilia, DF, 04.06.1998.

9 Urgéncia, In: Michaelis Moderno Dicionario da Lingua Portuguesa. S&o Paulo: Melhoramentos
LTDA,, 1998-2007. Disponivel em:
<http://michaelis.uol.com.br/moderno/portugues/index.php?lingua=portuguesportugues&palavra=urg%
EANcia&CP=172467&typeToSearchRadio=exactly&pagRadio=50>. Acesso em 19/05/2012.

> BRASIL, Superior Tribunal de Justica, AgRg no Ag 845103/SP AGRAVO REGIMENTAL NO
AGRAVO DE INSTRUMENTO
2006/0275256-8, Relator: Ministro RICARDO VILLAS BOAS CUEVA DJe 23/04/2012

°! RI0 GRANDE DO SUL, Tribunal de Justica, Re: 71003269883 RS, Relator: Dr. Alexandre de Souza
Costa Pacheco, DJe 14/05/2012.



http://michaelis.uol.com.br/moderno/portugues/index.php?lingua=portugues-portugues&palavra=urg%EAncia&CP=172467&typeToSearchRadio=exactly&pagRadio=50
http://michaelis.uol.com.br/moderno/portugues/index.php?lingua=portugues-portugues&palavra=urg%EAncia&CP=172467&typeToSearchRadio=exactly&pagRadio=50
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AGRAVO REGIMENTAL EM AGRAVO DE INSTRUMENTO. PLANO DE
SAUDE. EMERGENCIA. RECUSA NO ATENDIMENTO. PRAZO DE
CARENCIA. ABUSIVIDADE DA CLAUSULA. DANO MORAL.
CONFIGURACAO.
PRECEDENTES.

1. Esta Corte Superior firmou entendimento de que o periodo de caréncia
contratualmente estipulado pelos planos de salde ndo prevalece
diante de situacfes emergenciais graves has quais a recusa de
cobertura possa frustrar o préprio sentido e a razdo de ser do neg6cio
juridico firmado.

2. A recusa indevida a cobertura médica pleiteada pelo segurado é causa
de danos morais, pois agrava a sua situacdo de aflicdo psicolégica e de
angustia no espirito.

Precedentes.

3. Agravo regimental ndo provido

CONSUMIDOR. PLANO DE SAUDE. NEGATIVA DE COBERTURA, SOB A
ALEGACAO DE NAO CUMPRIMENTO DA CARENCIA. INTERNAGCAO
HOSPITALAR E PROCEDIMENTO CIRURGICO NO JOELHO. CARATER
DE URGENCIA. APLICACAO DO ART. 12, V, “C”, DA LEI N. 9.656/1998.
COBERTURA DEVIDA. DESCONSTITUIQAO DO DEBITO EXISTENTE EM
NOME DO AUTOR. SENTENCA MANTIDA. 1. NAO SE APLICA O PRAZO
DE CARENCIA DE 90 DIAS ESTIPULADO NO CONTRATO DE ADESAO
AO PLANO DE SAUDE, PORQUANTO COMPROVADO QUE A CIRURGIA
FOI REALIZADA EM CARATER DE URGENCIA. IMPOE-SE, ASSIM, A
OBSERVANCIA DO PRAZO DE 24 HORAS PREVISTO NO ART. 12, V,
“C” DA LEI N. 9.656/1998. 2. A PREVISAO DE COBERTURA, NOS
CASOS DE URGENCIA/EMERGENCIA OCORRIDOS DURANTE O
PERIODO DE CARENCIA, APENAS PARA AS 12 PRIMEIRAS HORAS E
ABUSIVA E CONTRARIA A LEI DOS PLANOS DE SAUDE. PORQUANTO
EVIDENCIADO O DEVER DA DEMANDADA, NAO HA FALAR EM
LIMITA(;AO DE TEMPO DE INTERNAC}AO, ESTENDO-SE A COBERTURA
ATE O RESTABELECIMENTO DA SAUDE DO CONSUMIDOR.

RECURSO DESPROVIDO.

Apesar de toda a rapidez com que devam ser tratados 0s casos de urgéncia e
emergéncia, em virtude da gravidade médica, ha que se considerar que ao buscar o
pronto-atendimento médico, nessas situacdes, se 0 médico ndo tiver a necessaria
especialidade na area da ocorréncia gravosa nao estara obrigado a realizar qualquer
procedimento, principalmente por uma questdo de preservar a vida do paciente,
diferentemente de um médico que se recusa a atender alegando falta de pratica
porque estd a algum tempo sem exercer a profissdo, pois se tem os devidos
conhecimentos para atuar naquela area meédica existe a obrigacdo de socorrer o
paciente, ou em caso negativo respondera pela omissdo de socorro. Sobre o

assunto, Matielo®? esclarece:

2 MATIELO, Fabricio. Zamprogna. Responsabilidade Civil do Médico. 22 Ed. Porto Alegre: Sagra
Luzzatto, 2001. 142 p.
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O fato de a situacdo ser extremamente grave, necessitando de pronta e
imediata intervencao cirlrgica ndo obriga o0 médico a pratica-la se a sua
area de atuacdo ou especialidade for diferente daquela que seria
indispensavel ao tratamento adequado. Sendo o profissional, por exemplo,
cirurgido geral, tera motivos consideraveis para se negar a realizar
operacdo cardiaca de urgéncia; mais do que isso, ndo apenas podera,
como deverad encaminhar o paciente a outro facultativo ou hospital dotado
de condi¢Bes bastantes para o atendimento, prestando tdo somente o0s
socorros iniciais até que se providenciem os recursos imprescindiveis, sob
pena de assumir um risco que, convertendo-se em dano por forca culposa,
acarretara sua responsabilizacéo civil. (...)

O que nédo se aceita é a simples recusa, havendo habilitacées e condicbes
suficientes para a intervencao, sendo imprestavel o argumento de que, v.g.,
0 médico deixara de operar porque ha muito tempo ndo se depara com a
situacdo daquela natureza, embora sendo de sua especialidade.

Quando iniciado o atendimento de urgéncia ou emergéncia em caso de
necessidade de continuidade com internacao esta disciplinado através da Resolucéo
da CONSU 13/98 nos artigos 2° e 3° para os diferentes tipos de planos de saude. O
plano ambulatorial possui cobertura de urgéncia e emergéncia, mas limitada as 12
(doze) primeiras horas do atendimento. O plano hospitalar deve oferecer aos seus
consumidores assisténcia desde o atendimento de urgéncia e emergéncia até todo o
periodo necessario de internacdo. Estdo, portanto, todos os planos, obrigados a

incluir os procedimentos urgentes e de emergéncia em seus contratos.

24 A OMISSAO DE SOCORRO POR PARTE DA REDE HOSPITALAR
CREDENCIADA

Para que seja caracterizado o ato ilicito que enseja responsabilidade civil, &
necessario haver a conduta humana, e esta podera ser comissiva, através de uma
acao, da realizacdo de alguma coisa, ou omissiva, quando ndo existe acao e sim,
uma auséncia de acéo.

Na responsabilidade civii médica privada existem trés figuras que se
relacionam e participam como agentes, sao eles, os planos de saude, os hospitais e
os medicos. Quando ocorre algum dano provocado por estes agentes implica a
chamada responsabilidade solidaria, onde cada um deles é responsavel na medida
de sua culpa.

Ao contratar um plano de salde o usuario esta certo de que ter4 ao seu
alcance uma rede de hospitais e uma variedade de médicos, a sua escolha, dentro

dos limites do contratado, por tratar-se de uma rede credenciada ao plano de saude.
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Todavia, nem sempre ocorre desta forma. A operadora de plano de salde ao firmar
contrato com o usuario € responsavel pelo acordado e assume os riscos de qualquer
falha de sua rede credenciada.

Apesar de Cavalieri Filho® dizer que a acdo comissiva é a forma mais comum
de formacdo da conduta, podemos afirmar que é crescente na area médica as
condutas danosas causadas por omissdo, dos meédicos, hospitais e planos de
saude. E aqui trataremos dos médicos e hospitais que possuem vinculo com plano
de saude, e desta forma o integram, o que denota uma interligacdo de suas
condutas.

No caso do médico, podemos afirmar que tanto um erro de procedimento,
quanto a nao realizacdo do procedimento geram um potencial lesivo de grande
porte, embora a obrigacdo assumida por ela seja de meio e ndo de resultado, visto
que estara se tratando da saude humana e da prépria vida humana, seja a omisséao
simplesmente de uma instrucdo ao paciente, passando pela omissédo de tratamento
até a omissao de procedimento cirargico.

Ora, se estando capacitado para o servico, e desta forma, obrigado, se
ausenta da realiza-lo, agiu dolosamente e devera ser responsabilizado ndo so civil,
mas penalmente, tal omissdo corresponde a inércia deliberada, ou seja, proposital.
Ja a inércia estratégica, é aquela em que ele se omite de forma a tdo somente
atrasar a sua acao porque pensa ser melhor para o restabelecimento, como explica
Fabricio Zamprogna Matielo®, apesar da "boa intencdo" também podera ser
responsabilizado se sua omissdao gerou dano por que na realidade era
imprescindivel ter agido no momento em que se omitiu. A responsabilidade
indenizatdria surge assim que a culpa do agente, neste caso médico, é identificada,
pois trata-se de responsabilidade subijetiva.

No tocante aos hospitais, a responsabilidade, assim como no caso dos planos
de saude, € objetiva, bastando identificar o fato e o dano, ndo tendo a culpa
qgualquer importancia. Se o hospital recusa a receber o paciente alegando falta de
leitos e ndo providenciou transferéncia para outro hospital, 0 que ocasionou uma
piora no quadro de saude do paciente, a conduta identificada é a de agdo omissiva,
pois deixou de fazer o que poderia e deveria ser feito ao paciente.

°® CAVALIERI FILHO, Sergio. Programa de Responsabilidade Civil. 72ed. rev. atual. e ampl., S&o
Paulo: Atlas, 2007. p. 24.

> MATIELO, Fabricio. Zamprogna. Responsabilidade Civil do Médico. 22 Ed. Porto Alegre: Sagra
Luzzatto, 2001. p. 72.
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Da mesma forma, se a falta de equipamentos e instrumentos necessarios
para a realizagdo de procedimentos fundamentais subsistir caracteriza a omisséo do
hospital, por se tratar de estabelecimento particular e principalmente pela obrigacéo
de oferecer o servi¢o ao usuario/paciente. Quando a administracdo do hospital tendo
conhecimento da falta dos instrumentos ndo os repde, fazendo vista grossa, estara
se omitindo de forma danosa, visto que impediu diversos atendimentos médicos
necessarios a saude dos pacientes.

A configuracdo da omisséo de socorro dos planos de saude revela a conduta,
um dos elementos caracterizadores da responsabilidade civil, e quando falamos da
omissao nos casos de urgéncia e emergéncia médica fica demonstrado também o
dano, visto que, como anteriormente definido, esses casos apresentam risco e
necessitam de um atendimento imediato, caso contrario podem ocasionar
consequéncias graves, como por exemplo, a morte.

Conclui-se, portanto, que, ao se ausentar de uma atividade que necessitava
ser realizada de imediato, o plano de saude assumiu uma conduta omissiva e
ocasionou dano aquele usuario que teve o seu direito de gozo do servico lesado. A
partir de entdo poderemos identificar o dever de reparacdo do plano de saude

guando omitem socorro nos casos de urgéncia e emergéncia.
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3 A RESPONSABILIDADE CIVIL EM FACE DA OMISSAO DOS PLANOS DE
SAUDE NOS CASOS DE URGENCIA E EMERGENCIA

Finalmente, neste capitulo, aprofundaremos no tema do trabalho,
correlacionando os conceitos estudados nos capitulos anteriores, expondo casos
reais de omissao de socorro demonstrando os danos sofridos pelos pacientes e as

justificativas utilizadas pelas operadoras para a realizacao de tal conduta ilicita.

3.1NOCOES GERAIS

O fornecimento de assisténcia a saude pelos planos de saude, configurado
como prestacdo de servico, regulado pelo CDC, deve estar revestido do maximo
cuidado, haja vista tratar da saude e da proépria vida humana, bens fundamentais,
inseparaveis e ainda assegurados pela Constituicdo como direito.

Considerando a legislacao vigente, a responsabilidade dos planos de saude é
objetiva, por constituir uma relacdo de consumo tutelada pelo Codigo de Defesa do
Consumidor, caracterizando-se independente da existéncia de culpa.

A Constituicdo de 1988 cuidou da saude como um direito de todos e que o
Estado possui a obrigacéo de fornecé-la, sendo vejamos>”:

Art. 196. A saude é direito de todos e dever do Estado, garantido mediante
politicas sociais e econdmicas que visem a reducéo do risco de doenca e de
outros agravos e ao acesso universal e igualitario as acdes e servigos para
sua promogdao, protecao e recuperacao.

Em busca de uma vida mais digna é que a populacdo procura abrigo na
assisténcia a saude oferecida pelas operadoras de planos de saude

O usuério/paciente ao contratar o servico de assisténcia a saude fornecido
pela operadora de plano de salde deposita a confianca do cuidado referente ao seu
bem maior, qual seja a sua proépria vida. Todavia, também, é consciente de que para
alcancar o servico é necessario que cumpra com o0 seu 6nus estabelecido no
contrato, qual seja o pagamento da mensalidade cujo valor foi previamente

estipulado e aceitado por ele ao contratar o plano.

** BRASIL. Constituicdo (1988). Constituicdo da Republica Federativa do Brasil. Senado Federal,
2011.
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Desta forma, cumprindo com a sua obrigacdo, espera 0 USUario, que o
fornecedor através da sua rede prépria ou da rede credenciada, lhe ofereca
instalacdes, como acomodacédo e o aparelhamento necessario aos atendimentos
e/ou procedimentos cirdrgicos, além de profissionais capacitados ao cumprimento do
servigo, a fim de que ambas as partes estejam satisfeitas na relacdo de consumo.

Nesta senda, fica claro que a operadora de plano de saude contrai uma
obrigacéo de resultado, onde devera ser o seu objetivo oferecer um servico meédico
de qualidade e eficiéncia ao usuario/paciente.

Acerca da responsabilidade dos planos de saude, sobre a escolha da rede
credenciada, afirma Sérgio Cavalieri Filho®®, "Se escolheu mal o preposto ou
profissional que vai prestar o servico médico, responde pelo risco da escolha”.

Da mesma forma o entendimento da Quarta Turma do Superior Tribunal de

Justica, conforme Informativo n® 0494°":

RESPONSABILIDADE. PLANO DE SAUDE. PRESTA(;AO. SERVICO.

Reiterando seu entendimento, a Turma decidiu que a operadora de plano de
salde é solidariamente responsavel pela sua rede de servigos médico-
hospitalar credenciada. Reconheceu-se sua legitimidade passiva para
figurar na acdo indenizatéria movida por segurado, em razdo da ma
prestacdo de servico por profissional conveniado. Assim, ao selecionar
médicos para prestar assisténcia em seu nome, o plano de salide se
compromete com o servi¢co, assumindo essa obrigacéo, e por isso tem
responsabilidade objetiva perante os consumidores, podendo em acgéo
regressiva averiguar a culpa do médico ou do hospital. (grifos nossos)

Apbés a contratacdo do servico, como ja dito, resta a expectativa do
consumidor em receber um servi¢co eficiente e coerente ao que contratou. Ocorre
gque os planos de saude querem, na maioria das vezes, se eximir da
responsabilidade que contraiu com o usuario quando este nao consegue O
atendimento esperado e em virtude disto € vitima de dano.

Querem culpar os seus prepostos, transferindo a responsabilidade para
agueles que efetivamente tiveram contato com o paciente, como o hospital e o
meédico, mas esquecem que a ma prestacdo do servico ou até mesmo a nao
prestacdo dele por profissionais e/ou estabelecimentos contratados pelo préprio

plano de saude.

® CAVALIERI FILHO, Sergio. Programa de Responsabilidade Civil. 72ed. rev. atual. e ampl., S&o
Paulo: Atlas, 2007. p. 384.

" BRASIL, INFORMATIVO 0494 STJ — PRECEDENTES CITADOS: AgRg no REsp 1.037.348 — SP,
DJe 17/08/2011; AgRg no REsp 1.029.043 — SP, DJe 8/06/2009, e REsp 138.059 — MG, DJ
11/06/2001. REsp 866.371 — RS, Rel. Min. Raul Aratjo, julgado em 27/03/2012.
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De fato, pelos danos eventualmente causados pela rede que ele proprio
(plano de saude) credenciou, incube a responsabilidade de reparacédo a ele mesmo,
visto que, como assentado pela doutrina e jurisprudéncia, quando o risco €
assumido na hora da contratacdo, a obrigacdo de responder pelo que assumiu

ocorre prontamente.

3.2 A ASSISTENCIA A SAUDE PELA INICIATIVA PRIVADA

A acdo do plano de saude na sociedade é uma forma de assisténcia a saude
complementar ao Sistema Unico de Saude - SUS, segundo a Constituicdo Federal.
Através da Carta Magna de 1988 permitiu-se que 0s servi¢cos de assisténcia a saude
fossem oferecidos através da iniciativa privada, desde que controlados pelo estado.

Eis o que dispde a Constituicdo Federal®®:

Art. 199. A assisténcia a saude € livre a iniciativa privada.

§ 1° - As instituicdes privadas poderéo participar de forma complementar do
sistema Unico de saude, segundo diretrizes deste, mediante contrato de
direito publico ou convénio, tendo preferéncia as entidades filantrépicas e as
sem fins lucrativos.

§ 2° - E vedada a destinagdo de recursos publicos para auxilios ou
subvencdes as instituicées privadas com fins lucrativos.

§ 3° - E vedada a participacéo direta ou indireta de empresas ou capitais
estrangeiros na assisténcia a satde no Pais, salvo nos casos previstos em
lei.

§ 4° - A lei dispord sobre as condicdes e os requisitos que facilitem a
remocdo de O6rgdos, tecidos e substancias humanas para fins de
transplante, pesquisa e tratamento, bem como a coleta, processamento e
transfusdo de sangue e seus derivados, sendo vedado todo tipo de
comercializagéo.

Ocorre que, embora classificado como integrante da saude suplementar do
pais, em virtude da decadéncia na qualidade e no suporte da assisténcia médico-
hospitalar do Estado, decorrente do orcamento defasado, ou do préprio desinteresse
politico em investimento nesse setor, 0s planos de saude tem tomado cada vez mais
esse mercado.

Seja a adesédo pela pessoa fisica, que zela pela sua familia, adquirindo o
servico para que nao seja surpreendido com alguma eventualidade relacionada a
saude, por pura prevencdo, seja a adesdo pela pessoa juridica, a empresa, que

oferece planos de salde para seus empregados com o maior objetivo de evitar ou

*® BRASIL. Constituicdo (1988). Constituicdo da Republica Federativa do Brasil. Senado Federal,
2011.
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diminuir as faltas, estimular a produtividade, a qualidade da m&o de obra e até
mesmo uma maior socializagdo do empregado com a prépria empresa.

O plano de assisténcia a saude é caracterizado como uma relacdo de
consumo, onde o0s servicos médicos e hospitalares, organizados em forma de
convénio, sdo oferecidos ao contratante em correspondéncia a uma contribuicao
mensal.

Nesta modalidade, o consumidor paga previamente por um servico que
futuramente podera utilizar, ou nédo, e é isso que diferencia esta da outra modalidade
conhecida como seguro-saude. Enquanto que no plano de salude o conveniado,
mediante o pagamento das prestagcbes mensais, tem o direito de usufruir dos
meédicos e hospitais que facam parte da rede credenciada do plano que contratou,
no seguro-saude ocorre diferente. Independente de rede credenciada € o usuario
que escolhe qual servico médico que ir& utilizar, independente de convénio, ele paga
pelo servico utilizado e posteriormente sera reembolsado pelo seguro®.

Acerca deste assunto explica ®°;

Caso simplesmente remunerem o profissional ou hospital livremente
escolhido pelo paciente, nenhuma responsabilidade terdo pela atuagdo do
profissional ou estabelecimento de saude, pois sua atuacdo limita-se ao
ambito financeiro da contrata¢éo. Contudo, caso a escolha do profissional
ou hospital seja determinada direta ou indiretamente através de acentuada
limitacdo de escolha pelo plano ou seguro de saulde, este respondera por
eventual limitagdo de escolha pelo plano ou seguro de salde, este
respondera por eventual dano causado por seu credenciado, objetivamente.

Neste diapaséo, Rizzardo ressalta a responsabilidade que possui a operadora
de plano de saude quando da escolha da rede credenciada e também explica a

responsabilidade da operadora na modalidade de seguro-satide®":

N&do se atribui a responsabilidade a empresa administradora do plano se
reservado ao associado a escolha do hospital, ou do laboratério, ou da
clinica (seguro saude). Se, todavia, permitiu a opgao dentre um grupo de
instituicbes prestadoras de servicos ligadas & saude, e se evidenciada a
deficiéncia da prestadora eleita, jA& ai se infere a obrigacdo pelas
consequéncias negativas, eis que ndo manifestada livremente a opgéo pelo
associado, mas dentro de uma relagdo de entidades previamente
selecionadas. (grifos nossos)

* RIZZARDO, Arnaldo. Responsabilidade civil: Lei n° 10.406, de 10.01.2002. Rio de Janeiro:
Forense, 2007. p. 629-630.

® DONATO DE ARAUJO, Vaneska. (coord). Responsabilidade civil — Direito civil. V.5. S&o Paulo:
RT, 2008. P.276.

®' RIZZARDO, Arnaldo. Responsabilidade civil: Lei n° 10.406, de 10.01.2002. Rio de Janeiro:
Forense, 2007. p. 633.
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No mesmo entendimento segue a jurisprudéncia®®:

Quem se compromete a prestar assisténcia médica por meio de
profissionais que indica, é responsavel pelos servicos que estes prestam.

A empresa locadora direta de servicos médico-hospitalares, credenciando
médicos e nosocdmios para suprir as deficiéncias de seus préprios servicos,
compartilha da responsabilidade civil dos profissionais e hospitais que
seleciona.

Em consequéncia da expansdo da atuacdo dos planos de saude na
sociedade no setor de saude suplementar, as proprias operadoras tém apresentado
defeitos na prestacdo do seu servico, de forma que a demanda de usuarios
ultrapassa a capacidade de suas instalacbes. O que, naturalmente, provoca uma
insatisfacdo do consumidor que nao usufrui com exceléncia os servicos que
contratou.

Destarte, € indispensavel que o universo juridico, por meio das leis,
entendimentos jurisprudenciais e a doutrina, se envolva cada vez mais nesta relacao
entre operadora de plano de saude e usuario, de forma a fiscalizar para que o
consumidor ndo seja lesado e orientar para que cada parte da relagdo cumpra com a
sua obrigacdo pré-estabelecida através de contrato.

A Lei dos Planos de Saude, n° 9.656/98, criada para regulamentar o setor, e
principalmente para coibir os abusos praticados pelas operadoras, entrou em vigor
apenas em 1998, dez anos depois da Constituicdo Federal de 1988, que autorizou a
assisténcia a saude a livre iniciativa privada.

Faz-se pertinente detalhar quais as instituicbes governamentais as
prestadoras de servicos de saude sao subordinadas, ndo com o intuito de entender
0 nao cumprimento das leis quando negam deliberadamente atendimento ao
usuario/consumidor que contratou a empresa na busca de qualidade no atendimento
a sua saude e de seus familiares, mas para avaliar até que ponto as Agéncias,
Conselhos e Camaras de saude criadas para manter sob estrita vigilancia as
prestadoras privadas de servi¢cos de saude o fazem.

As prestadoras de servigos de saude, através dos mais variados planos estéo
subordinadas a Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS), orgao regulador

criado para fiscalizar todo o setor de saude suplementar. Trata-se de uma autarquia

6 BRASIL, Superior Tribunal de Justica, REsp 138.059/MG, Rel. Min. Ari Pargendler, DJ de 11.06.01
% SAO PAULO, Tribunal de Justica, AC 67.929-4, Rel. Vasconcelos Pereira, 2a. Cam. Dir. Privado, j.
16.3.99 - JTJ-LEX 218/156
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especial, vinculada ao Ministério da Saude, a quem a lei atribuiu relevantes
competéncias nesse setor. A ANS®* foi criada para promover a defesa do interesse
publico na assisténcia suplementar a saude, regular as operadoras setoriais
particularmente nas suas relacbes entre os prestadores e 0s consumidores
colaborando para o incremento das acdes de satide em todo o pais®.

Por sua vez, a ANS esta subordinada as diretrizes do Conselho de Saude
Suplementar (CONSU), érgéo colegiado, que faz parte da estrutura do Ministério da
Saude (MS), cuja competéncia é deliberar sobre aspectos relacionados a prestacao
de servicos de saude suplementar, médico, sanitario e epidemioldgico.

A Cémara de Saude Suplementar (CSS), é um 6rgdo consultivo, instituido
desde 2000, sendo seus representantes, cidadaos oriundos de todos 0s segmentos
da sociedade relacionados ao setor.

Entretanto, apesar de todos os érgaos existentes com intuito de fiscalizar e
disciplinar, € comum observar que em grande parte, os planos de saude privados,
guando deixam de atender o usudrio/consumidor do plano alegam principalmente a

caréncia mesmo sem suporte nenhum dentro da lei®.

3.3 A CARACTERIZACAO DO ATO ILICITO — A NEGATIVA DE ATENDIMENTO

A recusa em liberar o atendimento ao usuario por parte da operadora de
plano de salde caracteriza ato ilicito. Explica Stoco®’ que o ato ilicito caracteriza-se
qguando ocorre a violacdo de um direito preexistente, ou seja o ato praticado é
contrario ao direito, e desta forma antijuridico.

A Lei n° 9.656/98, que dispbe sobre os planos e seguros privados de
assisténcia a saude estabelece o servico a ser realizado pela operadora para com o

usuario®:

® Compete a ANS: regular e fiscalizar a atuacdo das operadoras em geral, independente de sua
constituicdo juridica.

® MARQUES. Claudia Lima. Expectativas legitimas dos consumidores nos planos e seguros privados
de salde e os atuais projetos de lei. Revista de Direito do Consumidor. Sdo Paulo: Editora Revista
dos Tribunais, n.° 20, p. 71-87, 1996

% CRUZ, Joana. Saiba o que fazer caso ndo seja atendido por seu plano de satide dentro do prazo
estipulado pela ANS. Artigo. Jornal Correio Brasiliense. Brasilia/DF. 20/02/2012.

" STOCO, Rui. Tratado de responsabilidade civil: doutrina e jurisprudéncia — 72 Ed. rev, atual e ampl.
Sao Paulo: Editora Revista dos Tribunais, 2007. p. 134.

® BRASIL. Lei n.° 9.656, de 3 de junho de 1998. Dispbe sobre os planos e seguros privados de
assisténcia a salde. Diario Oficial da Uni&o. Brasilia, DF, 04.06.1998.
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Art. 1° Submetem-se as disposicbes desta Lei as pessoas juridicas de
direito privado que operam planos de assisténcia a salde, sem prejuizo do
cumprimento da legislagdo especifica que rege a sua atividade, adotando-
se, para fins de aplicacdo das normas aqui estabelecidas, as seguintes
definicdes: (Redacdo dada pela Medida Provisdria n® 2.177-44, de 2001)

| - Plano Privado de Assisténcia a Saude: prestacdo continuada de
servicos ou cobertura de custos assistenciais a preco pré ou pos
estabelecido, por prazo indeterminado, com a finalidade de garantir,
sem limite financeiro, a assisténcia a sadde, pela faculdade de acesso
e atendimento por profissionais ou servicos de saude, livremente
escolhidos, integrantes ou ndo de rede credenciada, contratada ou
referenciada, visando a assisténcia médica, hospitalar e odontoldgica,
a ser paga integral ou parcialmente as expensas da operadora
contratada, mediante reembolso ou pagamento direto ao prestador,
por conta e ordem do consumidor; (Incluido pela Medida Proviséria n°
2.177-44, de 2001) (grifos nossos)

Logo, a negativa de atendimento ao usuario/paciente que cumpriu com sua
parte do acordo, através da mensalidade, pelo plano de saude gera o ato ilicito. Ora,
se a Lei é clara ao determinar que os servicos devem ser prestados de forma
continuada, com a finalidade de garantir a assisténcia a saude, qualquer ato
contrario a este dispositivo sera considerado antijuridico.

Quando o servico que esta sendo disponibilizado trata-se da saude, se ha
violagdo de um direito assecuratério, € quase que inevitavel a ocorréncia de um
dano, principalmente se a situagdo do paciente estiver enquadrada como urgéncia
ou emergéncia.

Como ja explicado alhures, os casos de urgéncia correspondem aqueles
resultantes de acidentes pessoais ou de complicagbes no processo gestacional,
enquanto que os de emergéncia sdo aqueles que implicam em risco imediato de
vida ou de lesdes irreparaveis para o paciente, desde que caracterizado em
declaracéo do médico assistente®.

Ora, percebemos que 0s casos citados merecem ser tratados de forma
imediata, seja pela gravidade que a demora poderd ocasionar, seja pelo préprio
risco de vida, a serem identificados, obviamente, pelo profissional qualificado, que
seja 0 médico. Imaginemos, portanto que ao buscar o atendimento/procedimento,
oferecido por seu plano de saude, ao se encontrar em situacdo urgente ou
emergente, o paciente/usuario tem o seu direito (direito este originado a partir da
relacdo de obrigacdo assumida entre ele o plano de saude em contrato) limitado ou
tolhido.

% BRASIL. Lei n.° 9.656, de 3 de junho de 1998. Dispbe sobre os planos e seguros privados de
assisténcia a saude. Diario Oficial da Uni&o. Brasilia, DF, 04.06.1998


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/MPV/2177-44.htm#art1
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/MPV/2177-44.htm#art1
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/MPV/2177-44.htm#art1
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A probabilidade é muito grande de que a recusa em atender o paciente, na
situacdo acima, acarrete a este consequéncias danosas, seja ela moral, material e
ainda estética.

Um acidentado, apesar de aparentemente saudavel, podera desenvolver
sequelas em virtude da falta de atendimento imediato. Um parto de risco, que fuja ao
tempo normal do parto a termo, se nao realizado no momento da complicacao
poderd trazer riscos a vida da parturiente assim como a vida do nascituro.

Sobre o assunto assevera Rizzardo’®, "Inadmissivel o ndo atendimento
imediato, ou no momento da necessidade, pois equivale a uma recusa em prestar 0s
servigos contratados".

A negativa de atendimento, a recusa de recebimento, a omissdo de socorro
representam o mesmo ato ilicito, desta forma, havendo dano proveniente de tais
atos, o agente causador estara obrigado a reparar o prejuizo, congénere o art. 927
do Cédigo Civil Brasileiro.

Faz-se oportuno dizer ainda que a omissao de socorro € crime tipificado pelo
art. 135 do Caodigo Penal:

Art. 135. Deixar de prestar assisténcia, quando possivel fazé-lo sem risco
pessoal, a crianga abandonada ou extraviada, ou a pessoa invalida ou
ferida, ao desamparo ou em grave e iminente perigo; ou ndo pedir, nesses
casos, o0 socorro da autoridade publica.

Resta-nos claro, portanto, a importancia do tema estudado, que seja o ato
ilicito caracterizado pela negativa de atendimento a usuario de plano de saude.
Principalmente pela recorréncia com que tem afetado de forma danosa aos usuarios.

As empresas operadoras de planos de salude que ndo cumprirem com a
cobertura que ofereceu ao usuario, no tocante aos prazos para 0s casos de urgéncia
e emergéncia, estdo passiveis de receberem multa de R$100.000,00 (cem mil reais)
pela ANS. Caso haja reincidéncia no cumprimento a operadora poderd sofrer
medida administrativa de suspensao da comercializacdo do seu servico em parte ou

no todo’*.

® RIZZARDO, Arnaldo. Responsabilidade civil: Lei n° 10.406, de 10.01.2002. Rio de Janeiro:
Forense, 2007. p. 634.

™ Operadoras tém planos de salde suspensos. ANS. Disponivel em: <
http://www.ans.gov.br/index.php/a-ans/sala-de-noticias-ans/consumidor/1631-operadoras-tem-planos-
de-saude-suspensos>. Acesso em 15.08.2012.



http://www.ans.gov.br/index.php/a-ans/sala-de-noticias-ans/consumidor/1631-operadoras-tem-planos-de-saude-suspensos
http://www.ans.gov.br/index.php/a-ans/sala-de-noticias-ans/consumidor/1631-operadoras-tem-planos-de-saude-suspensos
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Apesar disto, a realidade fatica nos demonstra que nem sempre iSso ocorre,
principalmente porque para que a ANS tome as medidas administrativas é
necessario que o usuario faca a denuncia e informe os numeros de protocolos dos
quais os atendimentos ndo obtiveram éxito. Desta forma, o consumidor recorre ao

judiciario para o efetivo cumprimento dos seus direitos.

3.4 A CARACTERIZACAO DA OMISSAO DE SOCORRO NOS CASOS DE
URGENCIA E EMERGENCIA

Quando a lei € denegada por uma acdo ou omissdo e este ato atinge a

outrem, resta caracterizado o ilicito, assim define o Codigo Civil no art. 186:

Art. 186. Aquele que, por acdo ou omissdo voluntaria, negligéncia ou
imprudéncia, violar direito e causar dano a outrem, ainda que
exclusivamente moral, comete ato ilicito.

A antijuridicidade da negativa de atendimento revela-se muito mais grave
guando acontece pela omissao de socorro nos casos de urgéncia e emergéncia.

A omissdo de socorro nos casos de urgéncia e emergéncia caracteriza uma
negligéncia do plano de saude quando a atividade provoca um resultado danoso
para outrem.

Para tanto, com a inten¢éo de coibir este ato ilicito o legislativo preocupou-se
em criar uma lei para estabelecer as regras e os limites a serem respeitados e
cumpridos por ambas as partes, a operadora do plano de salde e o usuario. A Lei n°
9.656/99 dispde, dentre outras coisas, sobre o0s prazos de caréncia para cada
procedimento que o plano de saude oferece. Falaremos, portanto, apenas dos casos
de urgéncia e emergéncia, tema deste trabalho.

Os casos de urgéncia e emergéncia devem ter atendimento privilegiado, pois
merecem atencdo imediata por risco de sérias consequéncias a saude do paciente,
e porque néo dizer vitais, em atencéo a isto, a Lei n® 9.656/99 trouxe a determinacao
de que os prazos de caréncia para tais casos deverao respeitar a um limite maximo
de 24 (vinte e quatro) horas, ou seja, qualquer prazo maior que esse adotado pelo
plano de saude em contrato serad considerado clausula abusiva, nula de pleno

direito, ilegal.
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A lei 9.656/98"? estabelece obrigatério o atendimento:

Art. 35-C. E obrigatéria a cobertura do atendimento nos casos: (Redacéo
dada pela Lei n® 11.935, de 2009)

| - de emergéncia, como tal definidos os que implicarem risco imediato
de vida ou de lesGes irreparaveis para o paciente, caracterizado em
declaragdo do médico assistente; (Redacdo dada pela Lei n® 11.935, de
2009)

Il - de urgéncia, assim entendidos o0s resultantes de acidentes pessoais
ou de complicacdes no processo gestacional; (Redacdo dada pela Lei n®
11.935, de 2009)

Todavia, queremos demonstrar aqui o dever de reparacao que tem o plano de
saude ao impedir o atendimento urgente ou emergente ao paciente. Quando este
nao chega a dar entrada no hospital ou hem mesmo a ser visto pelo médico, quando
nenhum procedimento ocorreu exatamente pela ndo autorizacdo, exclusivamente,
pelo plano de saude. A recusa que queremos demonstrar é exclusiva do plano de
saude quando ndo permite que o usudrio realize o procedimento que necessita de
forma imediata.

Como ja visto, é obrigacéo legal que a restricdo ao atendimento de urgéncia
ou emergéncia ndo podera ultrapassar o limite de 24 (vinte e quatro) horas a partir
da adesdo ao plano de saude, e incumbe esclarecer que todos os procedimentos
que advenham destas situacBes deverdo estar enquadrados neste periodo de
caréncia.

Por exemplo, se apds passar pelo atendimento urgente ou emergente o
paciente necessitar de internacao e se a sua caréncia para este procedimento ainda
estiver pendente, ndo podera o plano de saude rejeitar a liberacdo do procedimento.
Deverd cobrir a internacdo e posteriormente, assegurado seu direito de regresso,
cobrar a quem originou o dano que levou o paciente a necessidade de tal
procedimento.

Segue entendimento jurisprudencial acerca do assunto tratado”>:

APELACAO CIVEL. ACAO DE OBRIGACAO DE FAZER C/C COM PEDIDO
DE ANTECIPACAO DE TUTELA PARA INTERNACAO EM CTI. PLANO DE
SAUDE.NEGATIVA DE AUTORIZACAO DE INTERNACAO, SOB
EXIGENCIA DE CUMPRIMENTO DO PRAZO DE CARENCIA. RELACAO
JURIDICA REGULADA PELO CODIGO DE DEFESA DO CONSUMIDOR,

2 BRASIL. Lei n.° 9.656, de 3 de junho de 1998. Dispde sobre os planos e seguros privados de
assisténcia a salde. Diario Oficial da Unido. Brasilia, DF, 04.06.1998.

® BRASIL, Superior Tribunal de Justica, AP 0116065-32.2007.8.19.0001 — TJRJ, Rel. Des. Helena
Candida Lisboa Gaede - Julgamento: 24/01/2011 - 18° CAMARA, DJE: 03.02.2011.


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2007-2010/2009/Lei/L11935.htm#art1
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2007-2010/2009/Lei/L11935.htm#art1
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2007-2010/2009/Lei/L11935.htm#art1
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2007-2010/2009/Lei/L11935.htm#art1
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2007-2010/2009/Lei/L11935.htm#art1
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2007-2010/2009/Lei/L11935.htm#art1
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LEI 8078/90 E PELA LEI N° 9656/98. GRAVIDADE DO QUADRO CLINICO.
CARATER EMERGENCIAL. ART. 35-C DA LEI N° 9656/98 QUE
DETERMINA A OBRIGATORIEDADE DE COBERTURA DOS CASOS DE
URGENCIA E EMERGENCIA. PRAZO DE CARENCIA DE NO MAXIMO 24
HORAS. INTELIGENCIA DO ART. 12, V, C, DA CITADA LEI. TUTELA
ANTECIPADA CORRETAMENTE MANTIDA PELA SENTENCA APELADA.
MULTA DIARIA COMINATORIA QUE SE REVELA EXCESSIVA,
DEVENDO SER REDUZIDA AO PATAMAR DE R$ 100,00 (CEM REAIS).
PROVIMENTO PARCIAL DO RECURSO.

A resolucdo do conselho de satde suplementar — CONSU n° 13/98"* que
dispde sobre a cobertura do atendimento nos casos de urgéncia e emergéncia, em

seus artigos 3° e 5°, disciplina que:

Art. 3° Os contratos de plano hospitalar devem oferecer cobertura aos
atendimentos de urgéncia e emergéncia que evoluirem para internacéo,
desde a admissao do paciente até a sua alta ou que sejam necessarios a
preservacéo da vida, 6rgéos e funcgdes.

§1°. No plano ou seguro do segmento hospitalar, quando o atendimento de
emergéncia for efetuado no decorrer dos periodos de caréncia, este devera
abranger cobertura igualmente aquela fixada para o plano ou seguro do
segmento ambulatorial, ndo garantindo, portanto, cobertura para internagéo.
§2°. No plano ou seguro do segmento hospitalar, o atendimento de urgéncia
decorrente de acidente pessoal, serd garantido, sem restricbes, apds
decorridas 24 (vinte e quatro) horas da vigéncia do contrato.

83°. Nos casos em que a atengdo ndo venha a se caracterizar como propria
do plano hospitalar, ou como de risco de vida, ou ainda, de lesBes
irreparaveis, ndo havera a obrigatoriedade de cobertura por parte da
operadora.

Art. 5° O plano ou seguro referéncia devera garantir a cobertura integral,
ambulatorial e hospitalar para urgéncia e emergéncia.

Resta demonstrado, portanto, que recusar a internacdo do paciente que em
urgéncia ou emergéncia, caracteriza abuso de direito por parte da operadora do
plano de saude, visto que a legislacdo especifica, assim como a jurisprudéncia ja
tutelaram a respeito da obrigacdo em prestar o servi¢o, ainda que, posteriormente,
utilize-se do, talvez possivel, direito de regresso.

Segundo os principios gerais da responsabilidade civil, se ao agir de forma
omissiva, que representa na verdade o fechar os olhos para uma situacdo em que
tinha o dever de agir e ndo agiu, provocar dano a quem deveria ter prestado um
servico ou lhe permitir usufruir de um direito que possuia, serd responsavel

civiimente.

" BRASIL. Resolucdo do Conselho de Salde Suplementar — CONSU N° 13, de 13 de novembro de
1998. Dispbe sobre a cobertura do atendimento nos casos de urgéncia e emergéncia. Publicada no
DO n° 211 - quarta feira - 04/11/98.
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Ora, ao ndo permitir o atendimento de um paciente/usuario, entendemos que
o plano de saude agiu de forma omissiva, negou socorro aquele a quem deveria
prestar eficientemente o servico de assisténcia a saude. E clarividente que tal
omissdo gerou dano ao usuario, por vezes tdo somente de ter o seu direito de
atendimento tolhido, outras vezes o ndo atendimento o trouxe consequéncias a sua
propria saude, e lamentavelmente, por outras vezes tem ceifada a sua vida pela ndo
prestacao do atendimento imediato que precisou.

De forma que, em tais situagcbes, incumbe ao plano de saude o dever de
indenizar, a obrigacdo de reparar 0 dano que causou, ou em casoS que ISSO nao
seja possivel, que pelo menos através da indenizacdo que deve pagar ao USUArio
lesado, acalente a alma deste pela dor irreparavelmente sofrida.

Trettel”®, em seu estudo sobre os planos de satde na visdo do STJ e do STF,
identificou que a maioria das demandas judiciais, no tocante aos planos de saude,
dizem respeito a negativa ou limitacdo de cobertura ou assisténcia médica. O que é
confirmado pelo Presidente da Associacdo de Medicina de Grupo, Arlindo de
Almeida’®, quando declara que das 240 (duzentos e quarenta) mil acdes que correm
no pais sobre o assunto, dizem respeito a falta de cobertura ou alguma queixa do
paciente.

Trettel ainda acrescenta que’”:

No julgamento da demanda pelo STJ é dada razdo ao usuério na grande
maioria dos casos: em 78 acérdaos reconheceu-se a procedéncia da tutela
requerida ou manteve-se decisdo favordvel ao usuario em 22 instancia,
contabilizando-se 82,1% do total. Em outros 4 casos foi dada parcial
procedéncia ao pleito.

O que demonstra que o consumidor esta ciente dos direitos que possui e que
o0 abuso e ilicito cometidos, devem responsabilizar o plano de saude, da mesma
forma que o judiciario tem reconhecido que tem o usuéario, como consumidor, direito
de reclamar e ter o dano reparado ou ser ressarcido, se vitima de agdo ou omissao

ilicita por parte da operadora de plano de saude quanto ao cumprimento do contrato.

& TRETTEL, Daniela Batalha. Planos de salide na visdo do STJ e do STF. Sdo Paulo: Ed. Verbatim,
2010. P.87.

’® Clientes com plano de saude tém atendimento negado e recorrem a Justica. Fantastico. Disponivel
em:<http://fantastico.globo.com/Jornalismo/FANT/0,,MUL1681591-15605,00-
CLIENTES+COM+PLANO+DE+SAUDE+TEM+ATENDIMENTO+NEGADO+E+RECORREM+A+JUST
ICA.htmI>. Acesso em 20.08.2012.

" TRETTEL, Daniela Batalha. Planos de salde na visdo do STJ e do STF. S&o Paulo: Ed. Verbatim,
2010. P.95.



http://fantastico.globo.com/Jornalismo/FANT/0,,MUL1681591-15605,00-CLIENTES+COM+PLANO+DE+SAUDE+TEM+ATENDIMENTO+NEGADO+E+RECORREM+A+JUSTICA.html
http://fantastico.globo.com/Jornalismo/FANT/0,,MUL1681591-15605,00-CLIENTES+COM+PLANO+DE+SAUDE+TEM+ATENDIMENTO+NEGADO+E+RECORREM+A+JUSTICA.html
http://fantastico.globo.com/Jornalismo/FANT/0,,MUL1681591-15605,00-CLIENTES+COM+PLANO+DE+SAUDE+TEM+ATENDIMENTO+NEGADO+E+RECORREM+A+JUSTICA.html
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Assim, a caréncia ndo cumprida, ndo pode ser motivo de recusa de
atendimento nos casos de urgéncia e emergéncia. Como ja vimos, a lei dos planos
de saude é clara quando determina que se o0 paciente possui a declaracdo de um
meédico assistente, atestando que o estado em que se encontra revela urgéncia ou
emergéncia, a operadora deve prestar o atendimento, independente de autorizacao
prévia e muito menos do periodo de caréncia.

Todavia, o inadimplemento contratual, por parte da operadora, ocorre em
grande parte das vezes sob tal argumento, que o paciente ndo cumpriu o periodo de
caréncia determinado em contrato.

Para consagrar a responsabilidade que de fato tém os planos de saude, o
STJ"® tem decidido pela indenizacdo ao paciente pelo plano de sadde, quando em
situacdes de urgéncia e emergéncia o periodo de caréncia estipulado pelo plano de

saude ndo pode prevalecer:

DIREITO DO CONSUMIDOR. PLANO DE SAUDE. PERIODO DE
CARENCIA.

SITUACOES EMERGENCIAIS GRAVES. NEGATIVA DE COBERTURA
INDEVIDA.

I - Na linha dos precedentes desta Corte, o periodo de caréncia
contratualmente estipulado pelos planos de salde, ndo prevalece,
excepcionalmente, diante de situagbes emergenciais graves nas quais a
recusa de cobertura possa frustrar o préprio sentido e razdo de ser do
negaocio juridico firmado.

Il - No caso dos autos o seguro de saude foi contratado em 27/10/03 para
comecar a viger em 1°/12/03, sendo que, no dia 28/01/04, menos de dois
meses depois do inicio da sua vigéncia e antes do decurso do prazo de 120
dias contratualmente fixado para internagdes, o segurado veio a necessitar
de atendimento hospitalar emergencial, porquanto, com histérico de infarto,
devidamente informado a seguradora por ocasido da assinatura do contrato
de adesdo, experimentou mal subito que culminou na sua internacdo na
UTI.

lll - Diante desse quadro ndo poderia a seguradora ter recusado cobertura,
mesmo no periodo de caréncia.

IV - Recurso Especial provido.

AGRAVOS REGIMENTAIS. PLANO DE SAUDE. ILEGALIDADE DA
NEGATIVA DE COBERTURA A TRATAMENTO DE URGENCIA. DANO
MORAL CONFIGURADO.

MAJORACAO DO VALOR DA CONDENAGAO E DA VERBA HONORARIA.,
DESCABIMENTO.

1.- E pacifica a jurisprudéncia da Segunda Sec&o no sentido de reconhecer
a existéncia do dano moral nas hip6teses de recusa pela operadora de

® BRASIL, Superior Tribunal de Justica. REsp 1055199/SP, Rel. Ministro Sidnei Beneti, Terceira
Turma, julgado em 03/05/2011, DJe 18/05/2011; BRASIL, Superior Tribunal de Justica. AgRg no
AREsp 46.590/SP, Rel. Ministro Sidnei Beneti, Terceira Turma, julgado em 18/10/2011, DJe
07/11/2011.
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plano de salde, em autorizar tratamento a que estivesse legal ou
contratualmente obrigada, sem que, para tanto, seja necessario o reexame
de provas.

2.- A fixacdo dos danos morais no patamar de R$ 5.000,00 (cinco mil reais),
e honorarios advocaticios de R$ 1.000,00 (um mil reais), cumprem, no
presente caso, a funcao pedagoégico- punitiva de desestimular o ofensor a
repetir a falta, sem constituir, de outro lado, enriquecimento indevido.

3.- Agravos Regimentais improvidos.

Por outras vezes, a negativa no atendimento é justificada pelo argumento de
falta de acomodacao ou aparelhos apropriados para o atendimento em sua rede e
na rede credenciada. Todavia, ndo pode esse argumento prosperar. O plano de
salude tem a obrigacdo de transferir o usuario para acomodacao em nivel superior,
sem que nao recaia qualquer 6nus sobre o paciente, ou ainda, se ndo houver vagas
no estabelecimento proprio ou da rede credenciada, podera o paciente procurar
outro estabelecimento e depois exigir o ressarcimento ao plano de saude com os

gastos que teve. Sendo vejamos o que dispde a Lei 9.656/98:

Art. 33. Havendo indisponibilidade de leito hospitalar nos estabelecimentos
préprios ou credenciados pelo plano, é garantido ao consumidor o acesso a
acomodacao, em nivel superior, sem 6nus adicional.

Ao usuario ndo interessa o motivo pelo qual a operadora ndo pode |he
fornecer a estrutura para o atendimento. E dever do plano de salde oferecer o
servico, e como a Lei nos traz se existir a indisponibilidade deve oferecer outra
acomodacéo, ainda que superior, por seus proprios custos.

Para tanto, entendemos que a operadora s6 deve expandir 0s seus convénios
de acordo com a rede credenciada que possui. A realidade deveria ser esta, 0s
planos de saude s6 oferecem uma quantidade a ser contratada de forma que a rede
propria e credenciada que possui possa atender as necessidades dos usuarios,
somente desta forma o servigo oferecido pela operadora alcancgaria a eficiéncia que
deve tocar o consumidor, nos termos do Codigo de Defesa do Consumidor, em seu
art. 4°, lll e VIII:

Art. 4° A Politica Nacional das Rela¢cdes de Consumo tem por objetivo o
atendimento das necessidades dos consumidores, 0 respeito a sua
dignidade, salde e seguranca, a protecdo de seus interesses econdmicos,
a melhoria da sua qualidade de vida, bem como a transparéncia e harmonia
das relag6es de consumo, atendidos os seguintes principios:

Il - harmonizacdo dos interesses dos participantes das relacdes de
consumo e compatibilizacdo da prote¢do do consumidor com a necessidade
de desenvolvimento econdmico e tecnoldgico, de modo a viabilizar os

principios nos quais se funda a ordem econémica (art. 170, da Constituicdo



http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/Constituicao/Constituicao.htm#art170
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Federal), sempre com base na boa-fé e equilibrio nas relacdes entre
consumidores e fornecedores;
VIII - estudo constante das modificacdes do mercado de consumo.

E necessario que o fornecedor, neste caso a operadora de plano de satde,
esteja atenta ao crescimento do mercado de consumo em que atua, assim como as
modificacdes, para que ofereca sempre ao seu consumidor o servi¢co que acordou de
forma eficiente.

A resolucdo n°® 13 do CONSU, que dispde sobre a cobertura dos casos de
urgéncia e emergéncia, em seu artigo 7° e paragrafos’® trata sobre a remocdo do
paciente que deve ser feita pelo plano de saude quando ndo dispuser recursos

suficiente para dar ou prosseguir com o atendimento necessario:

Art. 7° A operadora deverd garantir a cobertura de remocdo, apéds
realizados os atendimentos classificados como urgéncia e emergéncia,
guando caracterizada, pelo médico assistente, a falta de recursos
oferecidos pela unidade para continuidade de atencdo ao paciente ou pela
necessidade de internacdo para 0s usuarios portadores de contrato de
plano ambulatorial.

§ 2° - Cabera a operadora o 6nus e a responsabilidade da remog¢éo do
paciente para uma unidade do SUS que disponha dos recursos necessarios
a garantir a continuidade do atendimento. (Redac&o dada pela Resolucéo
CONSU n° 15, de 1999)

83° Na remocdo, a operadora devera disponibilizar ambulancia com os
recursos necessarios a garantir a manutencédo da vida, s6 cessando sua
responsabilidade sobre o paciente quando efetuado o registro na unidade
SUS.

A legislacédo citada fala ainda sobre a transferéncia do paciente para o SUS.
Se o plano néo pode realizar o procedimento urgente ou emergente que o paciente
precisa, e o Sistema Unico de Salde disponibilizar os recursos que necessitam ao
atendimento, ficara a cargo da operadora fazer a remocao do paciente toda a seu
custo e responsabilidade, desde o procedimento administrativo de liberacdo até o
efetivo transporte, cuja responsabilidade s6 cessard quando o paciente estiver
devidamente registrado junto a unidade do SUS.

Além disso, muitos usudrios, ao procurar um estabelecimento de saude, sédo
surpreendidos com a recusa de atendimento porque o convénio foi desfeito pelo
plano de saude, que nao lhe informaram. Tal fato fez o paciente passar por situagcédo

vexatoria, ainda mais por estar necessitado de atendimento imediato.

" BRASIL. Resolugdo do Conselho de Salde Suplementar — CONSU N° 13, de 13 de novembro de
1998. Dispbe sobre a cobertura do atendimento nos casos de urgéncia e emergéncia. Publicada no
DO n° 211 - quarta feira - 04/11/98.


http://www.ans.gov.br/index2.php?option=com_legislacao&view=legislacao&task=TextoLei&format=raw&ancora=&id=300
http://www.ans.gov.br/index2.php?option=com_legislacao&view=legislacao&task=TextoLei&format=raw&ancora=&id=300
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7

Acontece que é 6nus do plano de saude informar ao paciente, com pelo
menos 30 (trinta) dias de antecedéncia, por escrito, 0 descredenciamento. Que s6
podera ocorrer se a operadora, em contrapartida, credenciar outro estabelecimento
de mesma equivaléncia aos quadros de sua rede credenciada. Conforme determina

a Lei 9.656/98, no paragrafo 1° do seu art. 17%;

Art. 17. A inclusdo como contratados, referenciados ou credenciados dos
produtos de que tratam o inciso | e o § 1°do art. 1° desta Lei, de qualquer
entidade hospitalar, implica compromisso para com os consumidores quanto
a sua manutencéo ao longo da vigéncia dos contratos. (Redacdo dada pela
Medida Proviséria n® 2.177-44, de 2001)

§ 1° E facultada a substituicdo de entidade hospitalar, a que se refere
o caput deste artigo, desde que por outro equivalente e mediante
comunicacdo aos consumidores e a ANS com trinta dias de
antecedéncia, ressalvados desse prazo minimo os casos decorrentes de
rescisdo por fraude ou infracdo das normas sanitdrias e fiscais em
vigor. (Redacéo dada pela Medida Provisoria n® 2.177-44, de 2001) (grifos
Nossos).

|81

Da mesma forma segue o entendimento jurisprudencial®”, salientando ainda o

dever de informacgéo que o Codigo de Defesa do Consumidor assegura:

CONSUMIDOR. PLANO DE SAUDE. REDE CONVENIADA.
ALTERACAO. DEVER DE INFORMACAO ADEQUADA.
COMUNICACAO INDIVIDUAL DE CADA ASSOCIADO.

NECESSIDADE.

1. Os arts. 6° lll, e 46 do CDC instituem o dever de informacédo e
consagram o principio da transparéncia, que alcanca o negécio
em sua esséncia, namedida em que a informacdo repassada ao
consumidor integra o proprio contelGdo do contrato. Trata-se de
dever intrinseco ao neg6cio e que deve estar presente ndo apenas
na formacé&o do contrato, mas também durante toda

a sua execucéao.

2. O direito a informacédo visa a assegurar ao consumidor uma
escolha consciente, permitindo que suas expectativas em relacdo
ao produto ou servico sejam de fato atingidas, manifestando o que
vem sendo denominado de consentimento informado ou vontade
gualificada . Diante disso, o comando do art. 6° I, do CDC,
somente estar4 sendo efetivamente cumprido quando a informacéao
for prestada ao consumidor de forma adequada, assim entendida
como aquela que se apresenta simultaneamente completa, gratuita e
atil, vedada, neste Ultimo caso, a diluicdo da comunicacao
efetivamente relevante pelo uso de informacdes soltas,
redundantes ou destituidas de qualquer serventia para o consumidor.
3. A rede conveniada constitui informac¢&o primordial na relacdo do
associado frente a operadora do plano de salde, mostrando-se

% BRASIL. Lei n.° 9.656, de 3 de junho de 1998. Dispde sobre os planos e seguros privados de
assisténcia a saude. Diario Oficial da Unido. Brasilia, DF, 04.06.1998.
8 BRASIL, Superior Tribunal de Justica, REsp 1144840 SP 2009/0184212-1, Terceira Turma, Rel.
Ministra NANCY ANDRIGHI, julgamento: 20/03/2012, DJe 11/04/2012.
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64

determinante na decisdo quanto a contratacdo e futura manutencgao do
vinculo contratual.

4. Tendo em vista a importancia que a rede conveniada assume para
a continuidade do contrato, a operadora somente cumprird o
dever deinformacdo se comunicar individualmente cada associado
sobre o descredenciamento de médicos e hospitais.

5. Recurso especial provido (grifos nossos)

Fica demonstrado, portanto, que cabera ao usuario pleitear a indenizacao,
visto que um dano de tamanha humilhacdo ndo pode ser justo que fique impune. Se
0 paciente acordou com a operadora, € nela que sobrecai a culpa da negativa do
atendimento, visto que, além de tudo, ndo procedeu de acordo com a Lei quando
nem ao menos informou a ele, paciente, o ocorrido.

Existe ainda a recusa de atendimento sem justificativa. Esta recusa revela-se
ainda mais grave, pois atinge a moral do consumidor, além da maneira danosa,
também desrespeitosa.

Ora, se 0 usuario cumpre com as suas obrigacdes contratuais de pagar
mensalmente o plano de saude, merece, obviamente, o cumprimento da
contraprestacao pelo plano de saude, que é a assisténcia médica a saude, mas, se
por motivos aquém a operadora ndo pdde fornecer o servigo ja identificamos uma
quebra de contrato e acima de tudo um dano ao consumidor, que além do prejuizo
financeiro foi afetado moralmente.

E, além disso tudo, se a recusa da operadora se faz de forma injustificada, de
modo que o consumidor seja desrespeitado, ndo merecendo nem ao menos uma
satisfacdo, fica clarividente a conduta ilicita e de ma-fé com que agiu o plano de
saude.

Se o caso é de urgéncia e emergéncia, pode-se imaginar o desespero ainda
maior do paciente, que jA com a saude em risco sofre esse mal de desrespeito.

A gravidade do caso € tanta, que existe um projeto de lei do senado em
tramitacdo, que dispbe sobre a imputacdo do dano moral a operadora que negar
atendimento obrigatoério, de urgéncia ou emergéncia, injustificadamente, ao paciente.

Vejamos a explicacdo da ementa®:

Altera a Lei n° 9.656, de 03 de junho de 1998 (Dispbe sobre os planos e
seguros privados de assisténcia a saude) para estabelecer que, no caso de

8 BRASIL. Projeto de lei do Senado, n° 407 de 2011. Altera a Lei n° 9.656, de 03 de junho de 1998,
gue dispde sobre os planos e seguros privados de assisténcia a saude, para dispor sobre o dano
moral no caso de recusa de cobertura. Tramitando. Autor: Senador Eduardo Amorim. Brasilia — DF.
13.07.2011.
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emergéncia e urgéncia, sera reconhecido o direito ao ressarcimento dos
danos morais advindos da injusta recusa da cobertura, sem prejuizo de
outras sancdes. Fixa o prazo de 60 dias apés a publicagdo, para vigéncia da
lei.
O projeto revela-se importante, pois coibirdA a pratica da recusa de
atendimento injustificada ao paciente em situacdo critica, de urgéncia ou

emergéncia, de forma a intimidar a operadora pela possibilidade de indenizacéo.

3.5 A CARACTERIZACAO DA RESPONSABILIDADE CIVIL DOS PLANOS DE
SAUDE NOS CASOS DE URGENCIA E EMERGENCIA

E certo que ao contratar um plano de satde, o usuario pretende utiliza-lo
qguando precisar. E na maioria das vezes, contratam, ndo para manutencdo, nao
para periodicidade nas consultas e exames, mas para uma eventual necessidade.
Todavia, grande parte dos usuarios dos planos de saude tém sido surpreendidos de
forma negativa, nas mais variadas formas, conforme consignado no tépico anterior,
guando precisam utiliza-lo e recebem recusa no atendimento, o que lhes tras danos.

Para haver a reparacdo do dano € necessario, primeiramente, que sejam
identificados os elementos da responsabilidade civi. Quando um paciente sofre
uma consequéncia danosa provocada pela recusa em ser atendido pelo plano de
saude, reconhecemos a conduta do agente, que agiu ilicitamente ao transgredir um
direito do usuério, assim como o dano provocado por sua conduta, que podera
atingir a esfera moral, assim como material.

Como ja bem explicada, a responsabilidade civil dos planos de saude é
objetiva e, desta forma, ndo se faz necessario que exista culpa na sua conduta, ou
ainda, em havendo, ndo necessita que seja demonstrada.

E de conhecimento publico e notério, visto ser noticiado pela midia, que as
operadoras de planos de salde, através de justificativa ou até sem justificativa, tem
cada vez mais ferido os direitos dos seus conveniados, e, desta forma, lhes causado
dano, quando procedem em recusar atendé-los em casos de urgéncia e emergéncia.

Sao criangas, adultos e idosos, que, em situacdes criticas e devidamente
atestadas pelo médico, morrem, ou carregam sequelas na salde ou sem seu corpo,
pela demora no atendimento seguido de uma negativa do plano de saude em

autorizar o procedimento devido e imediato, sob a alegacéo de periodo de caréncia



66

insuficiente, e, mais grave, ainda alegam n&o possuir em sua rede propria e/ou
credenciada estrutura para abrigar aquela situagao.

Falamos ainda, da mulher gravida, que em virtude de complicacdes no seu
processo gestacional necessita de um parto urgente, e é surpreendida pela
afirmativa de que o parto ndo sera realizado por ndo ter cumprido ainda o prazo de
caréncia.

Ante 0 exposto, € incontestavel que a negativa de atendimento o usuario de
plano de saude gera responsabilidade civil, 0 que enseja o dever de indenizar
objetivamente, de forma que o consumidor n&o precisa provar se existe culpa na
conduta da operadora, segundo disciplina o Cédigo de Defesa do Consumidor.

Primeiramente podemos falar do dano moral, aquele onde a honra da vitima &
afetada. E incontestavel que uma pessoa que se encontra com problema de saltde
ja carrega tristeza e preocupacédo. O que pensar entdo se a situacdo de enfermidade
o leva a uma situacdo critica de urgéncia ou emergéncia, onde precisa de
atendimento imediato? Caso contrario correra risco para a sua saude e até a sua
vida. Nao podemos comensurar o abalo moral que sofre alguém nessa situacao.

Imaginemos, portanto, o desespero desta mesma pessoa ao chegar em
hospital, proprio ou credenciado ao plano de satde com o qual possui convénio, e
ser vitima de omisséo de socorro pela operadora do plano de saude quando néo
autoriza a sua entrada no estabelecimento, seja por caréncia, falta de leitos ou
mesmo sem qualquer justificativa.

Esta situacdo de abalo para o paciente justifica, sem davida alguma, a
indenizacao por dano moral. O paciente podera entdo, apés ter sofrido o ato ilicito,
recorrer ao judiciario pleiteando a sua indenizacdo. Sobre isto, Rizzardo®® assevera
gue "A recusa em atendimento importa em ressarcir 0s gastos exigidos e em
reparacao por danos morais".

Seguem alguns entendimentos jurisprudenciais do STJ®** que demonstram o

cabimento da indenizag&o por dano moral nos casos de negativa do atendimento:

% RIZZARDO, Arnaldo. Responsabilidade civil: Lei n° 10.406, de 10.01.2002. Rio de Janeiro:
Forense, 2007. p. 637.

% BRASIL, Superior Tribunal de Justica. AgRg no Ag 845.103/SP, Rel. Ministro Ricardo Villas Boas
Cueva, Terceira Turma, julgado em 17/04/2012, DJe 23/04/2012; BRASIL, Superior Tribunal de
Justica. AgRg no REsp 1229872/AM, Rel. Ministro Sidnei Beneti, Terceira Turma, julgado em
17/05/2011, DJe 01/07/2011.
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AGRAVO REGIMENTAL EM AGRAVO DE INSTRUMENTO. PLANO DE
SAUDE.

EMERGENCIA. RECUSA NO ATENDIMENTO. PRAZO DE CARENCIA.
ABUSIVIDADE DA CLAUSULA. DANO MORAL. CONFIGURACAO.
PRECEDENTES.

1. Esta Corte Superior firmou entendimento de que o periodo de caréncia
contratualmente estipulado pelos planos de salde néo prevalece diante de
situacdes emergenciais graves nas quais a recusa de cobertura possa
frustrar o préprio sentido e a razéo de ser do negécio juridico firmado.

2. A recusa indevida a cobertura médica pleiteada pelo segurado é causa
de danos morais, pois agrava a sua situacdo de aflicdo psicolégica e de
angustia no espirito. Precedentes.

3. Agravo regimental ndo provido.

AGRAVO REGIMENTAL. PLANO DE SAUDE. RECUSA NO
ATENDIMENTO. DANO MORAL. CONFIGURACAO. QUANTUM.
RAZOABILIDADE. CORRECAO MONETARIA.

JUROS MORATORIOS. SUMULAS STF/282 E 356. DECISAO
AGRAVADA.

MANUTENCAO.

I. Na esteira de diversos precedentes do STJ, verifica-se que a recusa
indevida a cobertura médica pleiteada pelo segurado é causa de danos
morais, pois agrava a situacdo de aflicdo psicologica e de angustia no
espirito daquele.

Il. E possivel a intervencdo desta Corte para reduzir ou aumentar o valor
indenizatério por dano moral apenas nos casos em que o quantum arbitrado
pelo Acérdao recorrido se mostrar irrisério ou exorbitante, situacdo que nédo
se faz presente no caso em tela.

lll. Os dispositivos apontados como violados ndo foram objeto de debate no
Acérdao recorrido, tampouco foram interpostos Embargos de Declaracéo
para suprir eventual omissdo, de modo que, ausente estd o necessario
prequestionamento, incidem as Sumulas STF/282 e 356.

Agravo Regimental improvido.

O ato ilicito, em virtude do descumprimento apenas contratual, ndo gera o
direito a indenizacdo. Mas nao cuidamos aqui de casos de descumprimento
contratual tdo somente. A negativa de atendimento ao paciente que se encontra
regular com o pagamento das mensalidades, quando em situacdes de urgéncia e
emergéncia, sob 0os motivos acima expostos, ndo revela apenas a infracdo nas
clausulas contratuais, mas transgride a ordem juridica quando omite assisténcia a
um bem juridico, tutelado pela Constituicdo Federal e assegurado pela lei especifica,
assim como pelos entendimentos jurisprudenciais.

A Constituicdo Federal, em seu artigo 5°, garante que 0s prejuizos que
atinjam o ser humano de forma danosa, na seara moral e material, devem ser

ressarcidos:

Art. 5° Todos séo iguais perante a lei, sem distincdo de qualquer natureza,
garantindo-se aos brasileiros e aos estrangeiros residentes no Pais a
inviolabilidade do direito a vida, a liberdade, & igualdade, a seguranca e a
propriedade, nos termos seguintes:
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X - séo inviolaveis aintimidade, a vida privada, a honra e a imagem das
pessoas, assegurado o direito a indenizacdo pelo dano material ou
moral decorrente de sua violacéo; (grifos nossos)

De forma que, cabera indeniza¢do por dano moral ao paciente que sofrer o
prejuizo pela negativa de atendimento. Por tratar de matéria subjetiva, que seja a
moral, € impossivel que se mensure um valor determinado, assim como retornar ao
estado anterior. Cabera ao juiz estabelecer o quantum da indenizacdo, de acordo
com o constrangimento moral que sofreu o paciente, assim como de forma a punir
os planos de saude para que ndo incorram mais na pratica de omissédo de socorro
nos casos de urgéncia e emergéncia.

Na doutrina ndo se fala sobre o ressarcimento por dano material, em virtude
da negativa de atendimento em casos de urgéncia e emergéncia. Todavia, € licito ao
usuario pedi-lo, caso queira, e ficard a critério do magistrado decidir. Algumas
jurisprudéncias®® acerca deste assunto, apesar de bem poucas, tem decidido pelo

deferimento, quando identificam abuso de direito.

AGRAVO REGIMENTAL NO RECURSO ESPECIAL. PLANO DE SAUDE.
DANO MORAL CONFIGURADO EM DECORRENCIA DA NEGATIVA DE
ATENDIMENTO MEDICO HOSPITALAR. CLAUSULA DE REEMBOLSO.
LIMITATIVA EM CASOS DE EMERGENCIA. CARATER ABUSIVO
CONFIGURADO. QUANTUM. VALOR RAZOAVEL.

SUMULA 7/STJ.

1. O Tribunal a quo, ao condenar a recorrente ao pagamento de danos
materiais e morais em decorréncia da negativa de prestacdo de servicos
médicos, julgou a demanda em consonéncia com a jurisprudéncia deste
colendo Tribunal, ao considerar abusiva clausula contratual que limite
tratamento médico em casos de emergéncia, como ocorreu na hipétese.

2. E pacifico o entendimento deste Pretério no sentido de que o valor
estabelecido pelas instancias ordinarias a titulo de danos morais pode ser
revisto tdo somente nas hipéteses em que a condenagéo se revelar irriséria
ou exorbitante, distanciando-se dos padrdes de razoabilidade, o que néo se
evidencia no presente caso.

3. Agravo regimental a que se nega provimento.

Quando o paciente € surpreendido com a recusa do atendimento urgente ou
emergente, pelo cuidado que a situacdo exige e por tratar da sua prépria vida muitas
vezes € obrigado a pagar pelo procedimento que precisa e pelas instalacdes que vai
utilizar, seja no proprio estabelecimento que recorreu ao plano de saude e foi
negado, seja em qualquer outro. E razoavel entender que se a responsabilidade civil
do plano de saude esta caracterizada ao omitir 0 socorro ao paciente em situacao

urgente ou emergente, o que o leva a utilizar-se dos proprios meios, ou seja, financia

% BRASIL, Superior Tribunal de Justica, AgRg no REsp 1028384/MA, Rel. Ministro RAUL ARAUJO,
QUARTA TURMA, julgado em 17/04/2012, DJe 18/05/2012;
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o atendimento, cirurgia ou qual seja o procedimento por seu préprio custo, esta claro
o dano material que sofreu.

Se 0 paciente ja paga regularmente o plano de saude para que ao precisar
possa utilizar imediatamente daquele servico e por negligéncia do plano de saude
ndo usufrui do servico, tendo que custed-lo, restard posteriormente, tdo somente,
que recorra ao judiciario requerendo a sua indenizacdo por dano, além de moral,
também material, afinal devera ser ressarcido do gasto que teve, que na realidade
deveria ter sido 6nus da operadora de plano de saude. Este direito é conhecido na
responsabilidade civil como direito de regresso.

Apesar da doutrina ndo disciplinar ainda, trazemos a situacdo em que apos
negativa de atendimento na urgéncia ou emergéncia pelo plano de saude o usuario
vem a 0bito, e fica comprovado que a morte somente ocorreu em virtude da falta do
atendimento, o plano de salde devera ser responsabilizado civilmente? Entendemos
que sim. E claro que a responsabilidade da morte sera avaliada penalmente, mas
falamos no caso do usuario que como Unico provedor da familia teve a sua vida
ceifada pela recusa de atendimento pelo plano de saude.

Na mesma situagdo podemos imaginar que ao invés de morrer o usuario fique
com sequelas que o impecam de trabalhar. Se o plano de saude através da sua
negativa foi o contribuinte exclusivo para tal situacdo devera ser responsabilizado,
desde que a familia acione o judiciario, e além do dano moral, poderdo requerer o
dano material também, que decorre do prejuizo da morte ou invalidez daquele que
era o Unico alimentante da casa.

E cada vez maior o indice de usuéarios lesados pela negligéncia das
operadoras de planos de saude. De forma que € de extrema necessidade que o
olhar do Ministério Publico, 6rgéo fiscalizador esteja cada vez mais atento sobre
essa relacdo de consumo, porque nado falamos de casos raros, mas de situacdes
que tém ocorrido diariamente.

Ademais, para uma efetiva prestacdo de servico por parte dos planos de
saude é fundamental que os poderes legislativo e judiciario atuem com mais rigidez,
assim como a ANS, a fim de fazer existir a eficiéncia no servico de assisténcia a
saude privada, de forma a coibir a pratica ilicita da omissao de socorro aos usuarios
nos casos de urgéncia e emergéncia, que corretamente cumprem com sua
obrigacdo de adimplir as mensalidades, causando-lhes prejuizo e/ou humilhacédo

pessoais.
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O dever de reparacgao, limiar da responsabilidade civil, tem que ser feito valer,
mas, acima de tudo, é imprescindivel que as operadoras de planos de saude se
conscientizem do papel fundamental que exercem na sociedade, de agir como
suplementacdo a um sistema de saude publica que esta cada vez mais defasado, e
desta forma, de lidar com o bem supremo do ser humano, qual seja a vida.

Assentar a responsabilidade civil dos planos de saldde nos casos de urgéncia
e emergéncia € um grande passo para fazer valer o direito de usufruir do usuario da
assisténcia a saude que contratou e também de por fim a esta conduta omissiva que

tanto mal tem feito aos conveniados.
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4 CONCLUSAO

A saude é um direito fundamental social de todo o cidaddo assegurado pela
Constituicdo Federal. O mesmo texto normativo disciplina que os planos de saude,
através da iniciativa privada, pode atuar, fazendo parte do sistema de saude do
Brasil, portanto, de forma complementar.

Para que sirvam de alternativa ao paciente, como mais uma possibilidade de
garantia assistencial a saude, ja que o servi¢o publico de saude possui defasagem
em todos 0s seus setores. E por ser de iniciativa privada, € claro que o servigo so
ser& efetivamente fornecido se antes for contratado.

O que nos revela a relacdo de consumo que é caracterizada a partir de
guando o usuario decide se conveniar ao plano de saude. Através das mensalidades
0 paciente cumpre com a sua parte no contrato, quando em contrapartida o plano de
saude deve lhe oferecer o servico de assisténcia a salde assim que necessite.

Em virtude do crescimento deste servico foi aliado a isto o crescimento
também das reclamacdes dos usuarios, revelando as suas insatisfacdes no que diz
respeito ao cumprimento do contrato e aos abusos cometidos pelas operadoras,
atingindo os direitos que passou que adquiriu apés o firmamento do contrato.

Surge, portanto, a necessidade de criar uma legislacdo especifica para
regular as relagdes entre o usuario/consumidor e a operadora de plano de saude,
estabelecendo maior controle, rigidez e fiscalizacdo, assim como limites e regras
gque devam ser cumpridos por ambas as partes a fim de alcancar o justo.

A Constituicdo Federal de 1988 ao ponto que permitiu a atuacdo dos planos
de saude, oferecendo servico de assisténcia a saude, atrelou a atuacdo da
Administracdo somente apos a edicdo de lei especifica. Todavia, apenas em 1998
foi criada e entrou em vigor a Lei 9.656/98 que dispde sobre os planos e seguros
privados de assisténcia a saude.

O texto da lei foi escrito baseado no Cdédigo de Defesa do Consumidor, por
constituir relacdo de consumo o contrato firmado entre o plano de saude e o
paciente, e trouxe bastantes garantias ao consumidor, dentre elas, uma das que
considero mais importante, é relativa ao periodo de caréncia que deve ser
respeitado para cada tipo de procedimento, e que a lei determina especificamente o

tempo.
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E o Codigo de Defesa do Consumidor, portanto, que disciplina essa relagéo.
Desta forma, a responsabilidade civil objetiva que é adotada pelo referido codigo
devera também ser a regra dessa relacdo entre o plano de saude e o
usuario/consumidor. A finalidade do Codigo € exatamente proteger a parte mais
fraca da relacdo, que na maioria das vezes é o consumidor. A responsabilidade civil
objetiva dispensa a comprovacdo da culpa do agente para que a vitima seja
indenizada. Cabera ao consumidor tdo somente demonstrar a conduta ilicita, 0 nexo
causal e o dano que sofreu pelo fornecedor, ndo sendo necessario demonstrar,
portanto, se esse agiu com culpa ou néo.

Ha casos em que o plano de saude nega atendimento ao consumidor,
caracterizando-se, portanto, a sua omissao, que por sua vez é o ato ilicito. Se este
ato ilicito provocar dano ao paciente, gerara desta forma, o direito do paciente, ora
vitima, de ser indenizado em virtude do dano sofrido.

Atualmente, esta tem sido uma prética rotineira, principalmente nos casos em
gue 0 paciente se encontra em situacdo urgente ou emergente, ele ndo dispde de
seguranca por parte do plano de saude de uma assisténcia médica quando o
deveria ter, visto ter firmado contrato neste sentido.

Partindo da realidade que o consumidor, na maioria das vezes, desconhece 0
verdadeiro sentido das clausulas contratuais é imprescindivel que os juristas,
assegurados pela lei, cuidem em tratar com mais atencdo aos processos
relacionados ao abuso de direito pelas operadoras de planos de saude.

A respeito da urgéncia e da emergéncia médica, a Lei 9.656/98, reguladora
da atividade dos planos de saude, diz que urgente é a situacdo que resulta de
acidente pessoal, assim como de complicacdo no processo gestacional. Enquanto
gue o caso emergente, € definido por esta Lei, como aquele onde a situacdo do
paciente implica risco imediato de vida ou les@es irreparaveis ao paciente, desde
que estas situacfes sejam atestadas por médico assistente.

O que podemos entender é que seja urgente ou emergente, a situacdo em
gue se encontre o paciente, merece um atendimento privilegiado e imediato, por
tratar de situagao critica a sua saude e a sua propria vida.

Ocorre que, apesar de cientes do cuidado com que 0s seus servicos devam
ser prestados, os planos de saude tem cada vez mais ultrapassado essa
determinacdo de atendimento imediato independente de caréncia nas situagbes de

urgéncia e emergéncia.
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A prépria lei dos planos de saude observa que, independente dos prazos de
caréncia estabelecidos, se em situacdo urgente ou emergente, o limite maximo de
caréncia que pode ser exigido nessas situacdes corresponde ao maximo de 24
(vinte e quatro) horas, o que so ratifica a importancia do atendimento imediato.

A recusa em receber o paciente através da negativa de atendimento ocorre,
principalmente, com alegacgéao de falta de prazo de caréncia. Ora, se a lei foi clara ao
evidenciar que para o atendimento dos casos de urgéncia e emergéncia ndo devem
ser observados os prazos comuns de caréncia, resta evidenciada a ilicitude e o
abuso de direito com que age o plano de saude.

Outras negativas ocorrem também injustificadamente, ou por justificativas
completamente sem fundamento. Fato é que tal irresponsabilidade por parte da
operadora de plano de saude pode acarretar danos sérios ou até vitais a vida do
paciente.

Nossa pesquisa demonstra que o0s julgados tém pacificado quanto a
responsabilidade do plano de saude e o dever de indenizar moralmente o usuario
gue passa por tal situacdo vexatoria, de ter frustrado as suas expectativas e o seu
direito que dizem respeito a negativa de atendimento médico. A tendéncia do teor
das decisbes é de sempre proteger a parte mais fraca e garantir que os principios da
boa-fé, da confianca e da equidade, sejam efetivamente observados.

Restou evidenciado neste trabalho, portanto, que os consumidores, deste tém
percebido cada vez mais o direito que possui, quando a omissdo do plano de saude
infringe a lei juridica e tem buscado o judiciario para que seja imputada a
responsabilidade, assim como seja determinada a indenizacéo a que tem direito.

E entendemos que a sociedade evoluird ainda mais neste pensamento e
conduta. Pois apesar das leis e jurisprudéncias favoraveis ao caso, é necessario que
o consumidor lesado denuncie, busque o judiciario, porque s6 assim as medidas
cabiveis poderdo ser tomadas.

Esperamos ainda que a relagdo de consumo que é estabelecida pelos planos
de saude e usuarios, respeitando os principios, determinados pelo Codigo de defesa
do consumidor, sejam de fato observados, a fim de evitar que a antijuridicidade néao
seja recorrente e a parte hipossuficiente da relacdo n&o esteja sempre no prejuizo.

Finalmente, o trabalho se propds principalmente alertar aos usuarios de

planos de saude, tendo em vista que a Lei assegura os direito desses por que que
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as operadoras tém cada dia mais insistido no ilicito de omitir socorro ao paciente
adimplente, em situacdes de urgéncia e emergéncia?

Talvez o problema seja mais social do que judicial ou legislativo. O legislativo
tem feito a sua parte e avancado nessa preocupacao, por sua vez o judiciario, ainda
de forma néo téo eficiente, também tem atendido a uma grande parte dos usuarios
que recorrerem a ela. Mas onde estard a populacdo lesada? Cujas estatisticas
demonstram diariamente que estdo em crescimento constante? A conscientizacao
da sociedade precisa culminar em busca dos seus direito, possivelmente quando ela

for adquirida o problema suscitado neste trabalho seja plenamente resolvido.
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