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““O maior erro que o homem pode cometer é
sacrificar a salde a qualquer outra
vantagem.”

Arthur Schopenhauer



RESUMO

Este presente trabalho foi desenvolvido em torno do tema do Rol de Procedimentos e
Eventos em Salde, elaborado pela ANS e sua interpretacéo pelas operadoras de plano de
salde versus o Judiciério, através da andise de jurisprudéncia do Tribuna de Justica do
Distrito Federal e Territdrios. As principais implicagdes consistem em reconhecer se este Rol
deve ser considerado como uma listagem meramente indicativa ou exaustiva como entendem
alguns doutrinadores e exclusivamente as operadoras de salde. Sobre este tema, cumpre
abordar todos os direitos envolvidos, bem como os principios e normas do sistema juridico
inerente a natureza deste contrato. Diante disso, objetiva-se analisar qual direito fundamental
deve predominar quando se ha a colisdo de direitos constitucionais, a salde e a de ordem
econdmica. Assim a finalidade deste estudo é dirimir esta controvérsia, aravés de
fundamentos de grande relevancia para o ordenamento, debrucando-se sobre o raciocinio de
jurisprudéncia, afim de consolidar um entendimento para este paradoxo atual.

Palavras-chave: Planos de salide. ANS. Cédigo de Defesado Consumidor. Rol de
Procedimentos. Direito a salide. Operadoras de sallde. Cobertura assistencial.



ABSTRACT

This present work was developed around the subject of the List of Procedures and
Events in Health, created by the ANS and the relative interpretation of the health operators
and the judiciary, giving a focus on the analysis of Distrito Federa e Territérios Court. The
main implication is to recognize if this list should be considered by the health operators as an
indicative listing or exhaustive. About this subject, needs to approach all the rights involved,
aswell as, the principles and standards of the laws. An attempt to analyze which right prevails
when there is a collision between a right to health and the precepts of economic order laid
down in the federa constitution of 1988. So the purpose of this study is to settle this
controversy, through the fundamentals of great relevance for the judiciary, to consolidate an

understanding for this current paradox.

Key words. Heath Plans. ANS. Code Consumer.List of Procedures.Right to Health.Health
operators.Fundamental Right.Interpretation. MinimumCoverage. Dignityprinciple. Coverage.
Private Initiative.
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INTRODUCAO

A luta do homem pela salide 0 acompanha desde sua existéncia, cruzando pela Antiga
Grécia, por onde viveu Hipdcrates - o “Pai da Medicina” até chegar aos sistemas atuais de

sallde incorporados pelo Estado para a garantia e protecdo do individuo.

Como se sabe ndo tem como quantificar 0 nUmero de doencas ao longo da evolucéo
humana, afinal inumeraveis doencas foram e vém surgindo ao passar dos anos. Diante disso, 0
anseio pela salide deixa de ser uma necessidade basica de sobrevivéncia para se tornar um

Direito do Homem na sociedade.

A salide comega a ser compreendida pelo Estado como um problema mundial (dai surge
acriacdo da OMS), gerando uma preocupacdo em promover a manutencdo da vida de todo o

ser humano.

No Brasil, a salide vem como um direito fundamenta vinculado & Constituicdo Federal
de 1988. Tratando-se de um bem juridico de valor imponderavel e essencia a todo cidadéo,
afinal é sabido que a salde € uma garantia para que o direito a vida com dignidade, tutelado

pelo caput do dispositivo 5° com o dispositivo 1°, I11, seja assegurado.

Para que este direito fosse efetivado, foi atribuido ao Estado o dever de prestar servicos
de salde a todos de maneira universal, integral e igualitaria. Logo, foi criado um sistema
anico de atuacdo, o SUS. No entanto, inobstante essa obrigacéo do Estado, a Carta Magna néo
vedou a atuacdo da iniciativa privada em oferecer, de maneira complementar ou suplementar,

aprotecéo a saude.

Surgem ent&o as operadoras de salde, subordinadas no ditame da Lei 9.656/98, a prestar
aos consumidores esta assisténcia a saude, através de seus planos de salide. A atividade da
iniciativa privada tem caracteristicas distintas da atividade estatal, por prever uma cobertura
limitada nos termos de cada contrato e apenas para 0s seus beneficiarios. No entanto ambas

tem uma finalidade em comum: a protecéo a salide
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Como esta prestagdo privada de salide se estrutura através de um contrato, que no caso se
trata de adesdo, entre a operadora de salide e o0 beneficiério, tal relacdo deve ser regida pelo

Cadigo de Defesa do Consumidor e aluz de seus principios.

Para evitar que houvesse abusos por parte dos planos de salide e com a intencéo de
promover aos beneficiarios um amplo acesso aos procedimentos atuais da medicina, a Lel
9.656/98 atribuiu a ANS a criagdo de um Rol de Procedimentos e Eventos em Salide, com a
finadlidade de listar determinados tratamentos que todas as operadoras deveriam oferecer
obrigatoriamente.

No entanto a grande divergéncia surge a0 analisar se este rol deve ser interpretado de
maneira meramente exaustiva ou apenas de natureza indicativa de cobertura, uma vez que a

ANS ndo esclareceu expressamente sua hatureza.

Assim, o presente estudo desenvolve-se a partir daideia de que atuamente, as operadoras
de salde vém regjeitando a cobertura de procedimentos que ndo estdo incluidos no rol, sob o
argumento que este aludido elenco ja inclui os tratamentos necessarios para as patologias e
que a relac@o contratual € estrita, ndo devendo interpretar a protecdo a salde de forma
abrangente.

Este trabalho justifica-se pela relevancia do tema e pelainegavel aplicacdo na atualidade.
N&o restando duvida que a medicina esta em constante evolugdo, com cotidianas descobertas
cientificas, que convém com arelativa discussdo em torno da aplicagdo desterol.

No primeiro capitulo, sera apresentada a salide no ordenamento juridico, analisando como
principal vertente, o direito a salde pela Constituicdo Federal, bem como seus reflexos
internacionais. Partindo da andlise do dever do Estado e sua atribuic¢éo de prestar assisténcia a

sallde através do SUS e a efetividade deste dever atual mente para a sociedade.

Cumpre ainda estudar neste capitulo a previsdo constitucional de estipular a iniciativa
privada a participar desta prestacdo de assisténcia a salde, através de um contrato e mediante
a contraprestacdo pecuniaria. Assim valem mencionar, e maneira breve, as diretrizes do
contrato de plano de salide pelo Cédigo Civil de 2002.
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Do mesmo modo € necessario delimitar os principios basicos do Cédigo de Defesa do
Consumidor, uma vez que as relagdes de plano de salde devem ser norteadas pelas normas
deste Codigo uma vez que as seguradoras de salde séo tipicas fornecedoras de servico,
oferecendo uma prestagdo a um consumidor. Esta aplicacéo deve preencher as lacunas da Lei

9.656/98, servindo como base e cuidando de assuntos relevantes que a esta lei ndo atentou.

Dentro desta analise, estabelece avaliar que o tipo de contrato desta relacéo de consumo €
0 de adesdo e que a principa caracteristica € o mutualismo. Para tanto € necessaria a
conceituacdo da fungdo socia do contrato de salide suplementar para melhor interpretacéo do

papel das operadoras e 0s seus planos de salde.

No final do capitulo é de suma importancia analisar o didlogo das fontes, visto que este
contrato de prestacdo é norteado por diversas normas que ndo devem se excluir, e sSsim se

complementarem.

No segundo capitulo cabe conceituar e analisar a Lel 9.656/98 que surgiu para regular os
planos de salde, estudando quais séo os tipos de planos que as operadoras oferecem e como
elas interagem com o Rol de Procedimentos. Devendo observar no final a atuagcéo da ANS
nos contratos de assisténcia a satide.

No terceiro capitulo serd abordado o rol de procedimentos, fazendo uma andise da
interpretacdo deste rol perante a doutrina e o judiciario, bem como a discusséo em torno do
tema proposto, trazendo também a apresentacdo do entendimento do Tribunal de Justica do
Distrito Federal e Territorios.

Por fim, as consideragOes finais e conclusdes advindas do presente estudo e a sua

finalidade sem deixar de apresentar as referéncias que embasaram tal caminhada.
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1. A SAUDE NO ORDENAMENTO JURIDICO
1.1 DIREITO A SAUDE

Direito a salde é um bem essencial garantido por clausulas pétreas da Constituicéo
Federal do Brasil de 1988, sendo de suma importancia atualmente pela jurisprudéncia dos
tribunais superiores. Trata-se de um bem juridico de valor imponderavel com enorme
repercussao social cuja violagdo atenta a seguranca do ser humano, a dignidade e o direito a

vida, garantias fundamentais protegidas pela nossa Carta Magna.

Diante do que prevé o seu dispositivo 196", dois principios constitucionais estdo
veiculados, o do acesso universa e o de acesso igualitério. Evidentemente, 0 acesso universal
abrange o conceito de que todas as agdes e recursos na area de sallde devem ser destinados ao

ser humano?, ndo podendo restringir nenhum individuo ou grupo.

O principio em pauta € completado |ogicamente pelo principio do acesso igualitario,
no qual todos estes individuos previstos devem receber igual atendimento, bem como usufruir

de todos os tratamentos, sem que haja diferencas como preconceitos ou privilégios.

Assim, como cerne o disposto, o direito a satde é de “todo e qualquer cidaddo”, onde
Ihe € assegurado ndo somente a “protecdo e promocao da saude, como também sua cura, bem

como politicas sociais e econdmicas que visem a reducéo de doencas™?.

Cabe mencionar que a Constituicéo de 1988 foi a primeira a dar importancia a salide,
j& que a mesma havia sido mencionada apenas na Constituicdo de 1934 com finalidade de

combater epidemias e endemias.* Flavia Piovesan é quem observa que:

1 Dispositivo 196 CF: “A saude ¢ direito de todos e dever do Estado, garantido mediante politicas sociais e
econdmicas que visem aredugdo do risco de doenca e de outros agravos e ao acesso universal eigualitario as
acles e servicos para  sua  promogdo,  protegdo e recuperagdo.”  Disponivel  em:
<http://www.planalto.gov.br/ccivil _03/constituicao/constitui cao.htm>.Acesso em: 29 mar. 2014.

2 ARAUJO, Luiz Adaberto David; NUNES JR., Vidal Serrano. Curso de direito constitucional. 12. ed, S0
Paulo: Saraiva, 2008. p. 487

3 BRASIL, Constituicdo (1988) Constituicdo da Republica Federativa do Brasil. Brasilia: Senado Federal
Disponivel em:<http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/constituicao/constituicao.htm>Acesso em: 29 mar.
2014.



14

“[...] h& que se enfatizar que a Carta de 1988 é a primeira Constituicdo que
integra a0 elenco dos direitos fundamentais, os direitos sociais e
econdmicos, que nas cartas anteriores restavam pulverizadas no capitulo
pertinente a ordem econdmica e social. Contudo, a Constituicdo de 1988 € a

primeira a afirmar que os direitos sociais sdo direitos fundamentais, tendo

aplicabilidade imediata”.’

De mais amais, a salide é pressuposto imprescindivel para 0 nosso bem soberano, que
é a vida. E assim que considera a Constituico, ao transformar como direito fundamental e
cléusula pétrea, 0 seu artigo 5° caput®, que assegura de forma expressa a inviolabilidade a0
direito a vida, assim como ao da dignidade humana. Ora, afinal como sobreviver ou ter uma
sadia qualidade de vida sem a salde? Esta ideia faz coro com Celso Antonio Pacheco Fiorillo

e Marcelo Abelha Rodrigues que:

“Somente aqueles que possuirem vida, e, mais ainda, vida com qualidade e
salide, é que terdo condicBes de exercitarem os demais direitos humanos,
nestes compreendidos os direitos sociais, da personaidade e politicos de ser
humano.”’

Ademais estabelece 0 artigo 6° que a salide € um direito social, reforgando ainda mais
a protecdo e efetivacdo maxima desse direito para o Estado®. Como leciona Fernanda Vaccari,
estes direitos devem ser protegidos e proporcionados pelo Estado, com a finalidade de
oferecer e garantir melhores condicdes de vida ao ser humano. Em perfeita sintonia com este
entendimento,’Pedro Lenza também conclui que os direitos sociais tendem a concretizar uma
igualdade na busca de melhores e adequadas condicdes de vida'®. Seguindo esse raciocinio,

José Cretella Junior assevera que:

Disponivel em:

<www.sus20anos.saude.gov.br/sus20anos/portal /index.php?option=com_content& viwe=article&

id=2& Itemid=9> Acesso em: 08 set. 2013.

PIOVESAN, Flavia. Direito a saide e o dever de informar. Revista de direito do consumidor. Revista dos

tribunais. Sdo Paulo. Volume 77 p. 352 Jan/Mar 2011.

® BRASIL, Constituicgo (1988) Constituicso da Replblica Federativa do Brasil. Brasilia: Senado Federal
Disponivel em: <http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/constituicao/constituicao.htm>Acesso em: 19 jul.
2013.

" FIORILLO, Celso Anténio Pacheco e RODRIGUES, Marcelo Abelha. Manual de direito ambiental e
legislacdo aplicavel.2.ed. Sao Paulo: Max Limonad, 1999, p. 31.

8 BRASIL, Constituicgo (1988) Constituicso da Republica Federativa do Brasil. Brasilia: Senado Federal

Disponivel em:<http://www.planalto.gov.br/ccivil _03/constituicao/constituicao.ntm>Acesso em: 19 jul.

2013.

VACCARI, Fernanda Claudia Araljo da Silva. O direito fundamental a salide e o dever do Estado em

assegura-la, sob pena de responder civilmente pela omissdo. Fortaleza: Revista Humanidades, v. 18.n.1, p.

35. Jan/Jun 2003.

10| ENZA, Pedro. Direito constitucional esquematizado. 13 ed. So Paulo: Saraiva, 2009. p. 758.
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“Nenhum bem da vida apresenta téo claramente unidos o interesse individual
e 0 interesse socia, como o0 da salde, ou sga, do bem-estar fisico que
provém da perfeita harmonia de todos os elementos que constituem 0 seu
organismo e de seu perfeito funcionamento. Para o individuo salde é
pressuposto e condigdo indispensavel de toda a atividade econbmica e
especulativa, de todo prazer material ou intelectual. O estado de doenca ndo
sd constitui a negacdo de todos estes bens, temi para a prépria existéncia do
individuo e, nos casos mais graves, a causa determinante da morte. Para 0
corpo social a salide de seus componentes é condicdo indispensavel de sua
conservacdo, da defesa interna e externa, do bem-estar geral, de todo o
progresso material, moral e politico.”**

Cabe mencionar, que antes da vigente Constituicdo Brasileira intitular a salide como

status fundamental e social, a ONU adotou pela Declaracdo Universal dos Direitos Humanos

de 1948, no seu artigo XXV que “toda pessoa tem direito a um padrdo de vida capaz de

segurar a si mesmo e a sua familia satde e bem estar [...]”.*Nesta esteira, pode-se ver que o

fundamento do direito a sallde é tdo importante que transcende o ordenamento interno e busca

suas raizes no direito internacional .=

Do mesmo modo, 0 Pacto Internaciona dos Direitos Econdmicos, Sociais e Culturais

de 1992 em seu artigo 12, reconhece que “toda pessoa tem o direito de desfrutar o mais

elevado nivel possivel de satide fisica e mental”.* Para este Comité de Direitos Econdmicos,

Sociais e Culturais (CDESC), 6rgéo das Nacdes Unidas:

“A salde é um direito fundamental indispensavel para o exercicio de outros
direitos humanos. Todo ser humano deve ter o direito de desfrutar 0 mais
elevado nivel de salide que desfrute uma vida digna. A realizacdo do direito
a salde pode ser alcancada de diversos modos, com agBes complementares,
com a formulagdo de politicas de salde, ou pela implementacdo de
programas de desenvolvimento da Organizagdo Mundial da Saide (OMS);
ou ainda por meio da adocdo de instrumentos legais especificos. Assim, o
direito & satde inclui componentes que s&o legalmente exigiveis”*.

11

12

13

14

15

JUNIOR, José Cretella. Comentarios a Constituigéo de 1988. 3. ed. Sao Paulo: Forense Universitaria,2009.
p 4331.

Resolucdo 217A (111) 10 de dez de 1948 Declaracdo Universal dos Direitos Humanos Disponivel em:
<http://portal.mj.gov.br/sedh/ct/legis_intern/ddh_bib_inter universal.htm>Acesso em: 21 set. 2013.
SAMPAIO, AURISVALDO. Contratos de plano de satde.S80 Paulo: Revista dos Tribunais, 2010. p.21
Decreto 591, de 6 de Julho de 1992. Pacto internacional sobre direitos econdmicos, sociais e culturais.
Disponivel em: <http://portal.mj.gov.br/sedh/ct/legis intern/pacto_dir_economicos.htm>Acesso em: 12 out.
2013.

Recomendacao Geral 14,1993. Comité dos Direitos Econdmicos, Sociais e Culturais.. Disponivel em:
<http://direitoshumanos.gddc.pt/2_1/1IPAG2_1 2 3 2.htm> Acesso em: 13 out. 2013.
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Desta maneira, a salde € um bem inatingivel, protegida por nossa Constituicéo da

maneira mais ampla possivel, em virtude do dever de proteger a dignidade humana e avida.

1.1.1 SAUDE E O DEVER DO ESTADO

No entanto, a Carta Magna de 1988 néo estabelece apenas o direito a salide como um
direito social, mas impde em seu dispositivo 196, a salide como um dever expresso do
Estado. Iguamente, a Lei 8.080/90consolida, em seu dispositivo 2°, a mesma convicgao ao
expor que “a saude é um direito fundamental do ser humano, devendo o Estado prover as
condicBes indispenséaveis ao seu pleno exercicio.”.*” Nesse sentido fundamenta Ives Gandra
da SilvaMartins:

“A Constituicdo Federal conformou o estado brasileiro ndo sé como um
Estado de Direito, que tem por caracteristica assegurar os direitos
fundamentais do cidaddo e submeter-se as normas que produz, mas também
como um Estado democrético, o que pressupde a atribuicdo ao ente estatal da
obrigac@o de desenvolver acles positivas na area socia- assim entendidas
aquelas consistentes em criar 0s pressupostos féti cos necessari os para, dentro
do possivel, possibilitar 0 exercicio dos direitos sociais, de acordo e nos

moldes tracados pela Carta Politica™*®.

Ingo Wolfgang Sarlet defende que ao Estado ndo se atribui apenas o direito de
respeitar a vida humana, mas também o dever de proteger.'® Com isso, para dar efetividade &
norma, foi criado o SUS, Sistema Unico de Salide, pela Lei 8.080/90 que possui a atribuicéo
de prestar assisténcia gratuita atodos.

6 BRASIL, Constituicso (1988) Constituicio da Republica Federativa do Brasil. Brasilia: Senado Federal

Disponivel em: <http://www.planalto.gov.br/ccivil _03/constitui cao/constituicao.htm> Acesso em: 19 jul.
2013.

BRASIL, Lei 8.080/90 de 19 de set de 1990 Dispde sobre as condi¢des para a promogao, protecéo e
recuperacdo da salde, a organizacdo e o funcionamento dos servigos correspondentes e da outras
providéncias. Disponivel em:<http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/I8080.htm>Acesso em: 21 jul. 2013.
18 MARTI NS, lves Gandra da Silva. Relevancia publica independente do regime de sua prestacéo. Participacdo

da Iniciativa privada em caréater complementar ao SUS. Parecer, Revista |OB de Direito Administrativo, S&o
Paulo: Val. 2, n. 14, p. 103. Fev/2007.

9 SARLET, Ingo Wolfgang. Os direitos fundamentais sociais na constituicio de 1988. S&o Paulo: Didlogo
Juridico, 2001. p. 87.
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Porém como se sabe, esta protecdo na Constituicdo por um servico publico de salde
que atenda de maneira digna e iguaditéria a todos nd vem ocorrendo na prética. As acoes
judiciais vém aumentando cada vez mais, de maneira significativa, nos ultimos anos, em
relacdo a salde publica. Em 2011 o Conselho Nacional de Justica fez uma pesquisa e estimou
em mais de “240 mil agGes processuais contra 0 SUS que tinham como lide o mau
atendimento médico, a dificuldade de obtencéo de medicamentos e os demorados tratamentos

de satde”?.

Certo é que, apesar do dever do Estado diante a salde, a Congtituicdo de 1988 néo
determinou como ele deveria gastar e investir nesta area.  Apenas complementou em seu

artigo 198 que esta seria financiada pelo orcamento da seguridade social . %

Portanto, ainda que haja uma previsdo orcament&ria para a seguridade socia, as
despesas do Poder Publico e seus investimentos sdo tdo exorbitantes que deixa claro que a
seguridade socia que redistribui 0s recursos para diversas areas, inclusive a salide, possui

uma parcelairrisoria comparada com sua importancia.

Porém cabe criticar que com isso a sallde publica no Brasil vem sendo cadtica. Apesar
da ata carga tributaria imposta ao brasileiro, € certo que ndo se tem uma salde publica
descente®® A falta de médicos ndo é somente o que assusta, mas também a espera para
atendimentos, cirurgias, a disponibilidade de leitos, a precariedade de hospitais publicos, aos
tratamentos obsoletos, bem como a demora ou até mesmo a ndo disponibilidade de remédios

s30 0 que atinge a salide publica.®®

2 Disponivel em: <www.cnj.jus.br/noticias/cnj/14096>Acesso em: 19 set. 2013.

2 BRASIL, Constituicéo (1988) Constituicso da Republica Federativa do Brasil. Brasilia: Senado Federal |
Disponivel em: <http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/constitui cao/constituicao.htm> Acesso em: 19 jul.
2013.

Segundo uma noticia divulgada pela revista VEJA o Brasil tem menos médicos que demais paises
emergentes, como Iraque, india, Vietnd e Guatemala. Segundo informago da revista, dado divulgado pela
OMS, “ha 17,6 médicos no Brasil para cada 10.000 habitantes. A média dos outros paises emergentes € de
17,8” — Disponivel em: <www.veja.abril.com.br/noticia/saude/oms-al erta-para-disparidade-de-medicos-no-
brasil> Acesso em: 21 set. 2013.

Sob esse prisma, vem os Tribunais Superiores enfatizando e lembrando o dever do Estado em relagdo a
saide, como pode-se ver no RE n° 273.834/RS, que tem como relator o Ministro Celso de Mello:

“Paciente com HIV/AIDS - Pessoa destituida de recursos financeiros — Direito & vida e & salde —
Fornecimento gratuito de medicamentos — Dever constitucional do Poder Publico (CF, arts. 5°, caput, e 196)
— Precedentes (STF) — Recurso de agravo improvido. O direito a salde representa consequéncia
congtitucional indissociavel do direito a vida. O direito publico subjetivo a salde representa prerrogativa
juridicaindisponivel assegurada a generalidade das pessoas pela propria Constituicdo da Republica (art. 196).
Traduz bem juridico constitucionalmente tutelado, por cuja integridade deve velar de maneira responsavel, o
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Assim, sabendo gue o sistema de salide publico ndo seria satisfatério e suficiente para

atender as necessidades de preservacdo e reparacao dos danos a salde de todos, a Constituicao

Federal resolveu reconhecer a possibilidade de um sistema formado pela interacdo dos

servicos publicos com a oferta privada, dando origem a dois subsistemas, como caracterizou
Maria Stella®*

1.1.2 SAUDE E A INICIATIVA PRIVADA

Como ja observado, o Estado criou o Sistema Unico de Salde, para prestar assisténcia a

salde de maneira integral e universa para todos os individuos. No entanto, o artigo 199 da

Constituicdo Federal, asssim como o dispositivo 21 da Lei 8.080/90 estipulou a iniciativa

privada para participar de maneira complementar®ou suplementar®® ao Sistema Unico do

Estado.?” Para uma melhor definicdo, Gabriel Schuman conceitua assim:

24
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Poder Piblico, a quem incumbe formular - e implementar — politicas sociais e econdmicas idéneas que
visem a garantir os cidaddos o0 acesso universal e iguaitario . O direito a salde — além de qualificar-se como
direito fundamental que assiste todas as pessoas — representa consequéncia constitucional indissociavel do
direito a vida. O poder publico, qualquer que sgja a esfera institucional de sua atuagcdo no plano da
organizacdo federativa brasileira, ndo pode mostrar —se indiferente ao problema da salide da populacdo, sob
pena de incidir, ainda que por censurdvel omissdo, em grave comportamento inconstitucional. A
interpretacdo da norma programética ndo pode transforma-la em promessa constitucional inconsequente. Sob
pena de o Poder Publico fraudando justas expectativas nele depositadas pela coletividade, substituir, de
maneira ilegitima, o cumprimento de seu impostergavel dever, por um gesto irresponsavel de infidelidade
governamental ao que determina a prépria Lei Fundamental do Estado. [...].” BRASIL, Supremo Tribunal
Federal, Recurso Extraordinario. Agravo em recurso extraordinério. Processo Civil e Congtitucional. 1)
Auséncia de Prequestionamento da matéria constitucional. 2) Determinagdo judicial de cirurgia: inexisténcia
de contrariedade aos art 2° e 196 da Constituicédo. Recurso ao qual se nega seguimento

.271.286-RS, rel. Celso de Méllo, Recorrente: Estado de Pernambuco. Recorrido: Ministério Pablico de
Pernambuco. Brasilia, Dj. 24.11.2000

GREGORI, Maria Stella. O Cédigo de Defesa do Consumidor aplica-se aos Planos de Sadde. Revistade
Direito do Consumidor. Vol. 78. Revista dos Tribunais p. 343. Abril/Junho 2011.

“Complementar” a prestacao a salde no ordenamento juridico brasileiro faz referéncia ao dispositivo 199 da
CF, em que embora a atividade seja privada, elas complementam as atividades do SUS por meio de um
contrato publico, respeitando as diretrizes do préprio SUS. B Participaggo dainiciativa privada na salde:
salde complementar e salide suplementar. Disponivel em:
<http://www.crpsp.org.br/portal/comuni cacao/saudesupl ementar/1/frames/fr_saudecomplementar.aspx>.Aces
so em: 30 mar. 2014.

“Suplementar” por sua vez, ndo possui uma vinculacdo direta com o SUS, séo servicos privados oferecidos
exclusivamente na esfera privada. Participacdo dainiciativa privada na salide; salide complementar e salide
suplementar. Disponivel em:
<http://www.crpsp.org.br/portal/comuni cacao/saudesupl ementar/1/frames/fr_saudecomplementar.aspx>.
Acesso em: 30 mar. 2014.

BRASIL, Lei 8.080/90 de 19 de set de 1990 Dispde sobre as condi¢des para a promogao, protecéo e
recuperacdo da salde, a organizagéo e o funcionamento dos servicos correspondentes e da outras
providéncias. Disponivel em: <http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/I8080.htm>.Acesso em: 23 out.
2013.
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“Entende-se por “saude suplementar” a esfera de autuacdo dos planos de
salde. A locucdo denomina, por conseguinte, a prestacdo de servigos de
salde, realizada fora da Orbita do Sistema Unico, vinculada a um sistema
organizado de intermediacdo mediante pessoas juridicas especializadas
(operadoras de planos de salde). Em palavras mais adequadas as interfaces
entre publico e privado, a salde suplementar configura a prestacdo privada
de assisténcia médico-hospitalar na esfera do subsistema da salde privada
por operadoras de planos de satide.”

Esta previsdo na Constituic¢éo teve por fim dar umamaior abrangéncia e consecutivamente
efetividade a protecdo a salde, visto que o sistema publico ndo foi capaz de oferecer uma
cobertura adequada a todos. Diante disso se estabelece esta harmonia entre o sistema privado

e 0 sistema puiblico.”

Como bem adverte André da Silva Ordacgy, infelizmente a ma gestédo administrativa e
financeira do SUS, o sucateamento dos grandes hospitais publicos, a escassez de profissionais
meédicos e 0 desvio de verbas da salide tem prejudicado demasiadamente o sistema publico de
salde, a ponto de sua inoperancia servir como veiculo de propaganda em favor dos planos de

salide.®

Registra-se que aém da forma suplementar, o sistema privado pode complementar o
sistema publico, utilizando os parametros utilizados pelas entidades governamentais. No
entanto o seu financiamento deve vir da iniciativa privada, gque tem como objetivo o lucro. O
dinheiro publico somente pode gudar as institui¢des privadas sem fins lucrativos, sendo
vedado auxiliar as institui¢des privadas que ndo tenham finalidade beneficente como lecionao
dispositivo 199, § 2° da CF.**

% SCHULMAN, Gabriel. Planos de satide. Sdo Paulo. Editora Renovar. 2009.p. 201.

# | OPES, José Reinaldo de Lima; GARCIA NETO, Paulo Macedo. Consumidor de planos de salide (ou,

doente também tem direitos) Sao Paulo . Revista dos Tribunais. p. 34.

ORDACGY, André da Silva. O direito fundamental a salide publica. Disponivel em:

<www.hemofiliabrasil.org.br/artigos/artigo_20080925170800ARTIGO_SAUDE_PUBLICA_ANDRE_ORD

ACGY _ESDPU.pdf>. Acesso em: 29 set. 2013.

31 BRASIL, Emenda Constitucional n°29 , de 13 de set de 2001 Altera os arts 34, 35, 156, 160, 167 e 198 da
Constituicdo Federal para assegurar 0s recursos minimos para o financiamento das agdes e servicos publicos
de salide.

30

Disponivel em: <http://www.planalto.gov.br/ccivil _03/constitui cao/emendas/emc/emc29.htm>. Acesso em:
29 set. 2013.



20

E interessante sabermos que as empresas multinacionais ndo podem participar do sistema
de satide privado conforme dispositivo 199, §3° da CF* justamente pelo fato das empresas
brasileiras se manterem no mercado, evitando o monopadlio internacional no setor, o que seria

ruim para o Pais.

Sobre o ambito ainda da natureza complementar da salde privada, a Lei Organica da
Salde (Lei 8080/1990) reforca em seu dispositivo 24, esta ideia de quando houver a
indisponibilidade do SUS em garantir determinada cobertura assistencial, este podera recorrer
a iniciativa privada, no entanto sempre respeitando as normas e fundamentos do direito
publico.®

No entanto ainiciativa privada na salde ndo vem apenas como um fator complementar ao
SUS, mas sua primordial finalidade é dar assisténcia através de um servico prestado de forma
particular, devendo, no entanto respeitar a normatizagdo do Codigo de Defesa do Consumidor
(Lei 8078/90), assim como a Lel Organica da Salde (Lei 8080/90) e aLei de Planos de Salde
(9656/98)**.Com base na Lei Organica de Salide, o dispositivo 20 discorre que:

“Os servigos prestados de assisténcia a salde caracterizam-se pela atuagéo,
por iniciativa propria, de profissionais liberais, legalmente habilitados, e de
pessoas juridicas de direito privado na promogdo, protecdo e recuperacdo da

salde”.®

% |bidem
3

“Dispositivo 24: Quando as suas disponibilidades forem insuficientes para garantir a cobertura assistencia a

populacdo de uma determinada &rea, o Sistema Unico de Salide —SUS podera recorrer aos servicos ofertados pela

inciativa privada

“Paragrafo Unico: A participacdo complementar dos servigos privados sera formalizada mediante contrato ou
conveénio, observadas, a respeito, as normas de direito publico.” BRASIL, Lei 8.080/90 de 19 de set de 1990. Dispde
sobre as condic¢les para a promogéo, protecdo e recuperagdo da salde, a organizacdo e o funcionamento dos servicos
correspondentes e da outras providéncias Disponivel em: <http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/I8080.htm>.

Acesso em: 23 set. 2013.

“Pelo artigo 4° da Lei 8078/90, com redagdo da Lei 9008/98, a Politica Nacional das Rela¢6es de Consumo
tera por objetivo o atendimento as necessidades dos consumidores, o respeito da sua dignidade, salde e
seguranga, a protecdo de seus interesses econdmicos, a mel horia da sua qualidade de vida, bem como a
transparéncia das relagdes de consumo”. - DINIZ, Maria Helena, Curso de Direito Civil brasileiro —
Responsabilidade Civil. Sdo Paulo: Saraiva, 206, vol.7, p.424.

BRASIL, Lei 8.080/90 de 19 de set de 1990. Dispbe sobre as condi¢des para a promogdo, protecéo e
recuperacdo da salde, a organizacdo e o funcionamento dos servicos correspondentes e da outras
providéncias Disponivel em:<http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/|8080.htm>. Acesso em: 23 set.
2013.
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JA a Le de Planos de Salde regula a legitimidade das empresas a prestarem esta
assisténcia por iniciativa propria, bem como o0 meio (plano de salide) que estas utilizam para

dar cobertura a prestacéo.

Este prestamento no ambito privado decorre de um acordo contratual em que as
operadoras de salide se obrigam a garantir o fornecimento de servico a salde aos
consumidores, sempre que necessario, mediante uma contraprestacao pecuniéria mensal.* H3,
portanto, a exploragdo com lucro, transformando a atividade da inciativa privada em

comercial®’.

Na linha de pensamento de Maury Angelo Bottesini, &¥uma venda especial estipuladaem
um contrato que deve obedecer a principios fixados em lel, pois decorre de uma obrigagdo em
gue o principio do risco é 0 que se tem premissa, se tratando entdo de um contrato aeatério.
Afinal o adquirente ndo pensa em utilizar aguilo que adquiriu que no caso é a cobertura da

cura de uma doenca.

Convém ressaltar, todavia, que os planos de salide ndo sdo operados apenas por empresas
operadoras de salde que com o efeito de credenciamento de médicos e hospitais formam as
redes de servigos que oferecem os planos. Mas também sdo operadas por empresas de
medicina de grupo ou por coorporativas de servicos médicos®®, como no caso da Unimed. No
entanto, na realidade, todas tem em comum a contraprestacdo pecunidria para cobrir 0s riscos

de eventual doenca do consumidor.

Pode-se afirmar que nas relagbes privadas, para a eficacia do direito a salde, segundo
Maurilio Casas Maia, ocorrem dois deveres basicos. o dever geral do respeito e o dever gera

da protecdo, com base na solidariedade e subsidiariedade. *°

% prgl FFER, Roberto Augusto Castellanos. Planos de Salide e direito do consumidor. S&o Paulo. Revista dos

Tribunais, p.15. A
3 BOTTESINI, Maury Angelo. Planos de Sadde: Aspectos Juridicos e Econdmicos. Rio de Janeiro: Forense.p.
48.
% 1bidem
¥ CAVALIEIRI FILHO, Sergio. Programa de Direito do Consumidor. 22 edicdo. Sdo Paulo: Atlas, 2010. p.
218.
MAIA, Maurilio Casas. O direito a salde a luz da constituicao e do codigo de defesa do consumidor. Revista
de Direito do Consumidor.S&o Paulo. Revista dos Tribunais. p.205.
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Nesse sentido, o Superior Tribuna de Justica, no julgamento do REsp 164.084-SP,
consolidou a jurisprudéncia que “a prestadora de servicos a salde € responsavel,
concorrentemente e solidariamente, pela qualidade de assisténcia e direito a salde, sob pena

de ndo fruir da cobertura prometida.”*

Nesta esteira, percebemos que a iniciativa privada caminha paralelamente com a salde
publica, trazendo uma maior protecdo ao direito a salde para a sociedade, respeitando muito
dos principios que a inciativa publica obedece. No entanto, ndo se deve confundir ambas
atividades ja que sdo distintas com conhecimentos juridicos especificos, porém ndo se
esquecendo que o objeto maior € a protecdo a salde, esta Sim é 0 ponto que ambas

compartilham.

1.2 PRINCIPIOS BASICOS DO CODIGO CIVIL DE 2002 NA SAUDE SUPLEMENTAR

Ao andisar os contratos de planos de salde na iniciativa privada, ndo se pode deixar
de mencionar as diretrizes do Codigo Civil de 2002 e delimitar, de maneira breve, os
principios béasicos do contrato. Parece evidente que as normas do Codigo Civil sdo de suma
importancia para qualquer relagdo juridica contratual, ainda que regida por outra norma.
Funcionar um instituto juridico neste &mbito sem atentar as exigéncias e valores gue 0 novo

Cadigo Civil traz é como limitar-se aum grupo de normas.

Em outros tempos as pessoas eram livres para contrair as obrigacbes das mais
diversas, nas condic¢des que desgjavam, sem aimposicdo dalei. Porém, os contratos eram para

serem cumpridos, mesmo com clausulasilegais ou abusivas.

Apos a edicdo do Codigo Napoledo, a autonomia de vontade e a forga obrigatoria dos
contratos (pacta sunt servanda) encontraram seu ponto culminante no direito dos contratos.
Porém esta nocdo de contrato gerou situacfes de suprema injustica e um individualismo

exagerado, desequilibrando e desigualando os contratantes.

4 BRASIL, Superior Tribunal de Justica, Recurso Especial 164.084-SP. Relator Ministro Aldir Passarinho Jr.,
42Turma. DJe.30.04.2009

2 STRECK, Lenio Luiz. Herméneutica juridicaem crise. Uma exploracdo hermenéutica da construcéo do
direito. 3. ed.Porto Alegre: Livrariado Advogado, 2001. p. 243.
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Sob esta dtica, o Cddigo Civil Brasileiro de 2002, trouxe o principio da boa-fé
objetiva, desta forma, mesmo havendo a autonomia de vontade do individuo e a pacta sunt
servanda, as clausulas contratuais deveriam conter um equilibrio, honestidade e justica entre

as partes™,

Atuamente, o Estado vem como um limitador das vontades individuais, através, por
exemplo, do Codigo de Defesa do Consumidor. Desta forma, as partes do contrato néo
possuem mais aquela autonomia como antes, e o contrato ndo possui mais a forca obrigatéria
que antes possuia*’. A qualquer momento o contrato pode tornar-se nulo, se constatar
cldusulas abusivas ou ilegais. Em contrapartida, se este mesmo contrato revelar a boa-fé, a
transparéncia, o equilibrio, a funcéo social do contrato e clausulas licitas, este contrato tem

validade no ordenamento juridico.

Neste liame, trazendo esses principios aos contratos de plano de salde, o julgador
podera repreender abusos dos segurados, que agumas vezes agem de ma-fé. Bem como
rejeitar condutas abusivas das seguradoras, como por exemplo, negar autorizacdo para
procedimentos cobertos pelos contratos ou quando criam dificuldade para custear
intervencbes médicas e hospitalares, cujo pagamento esta previsto no contrato ou

propriamente naLel.

1.3 PRINCIPIOSBASICOS DO CODIGO DE DEFESA DO CONSUMIDOR NA SAUDE
SUPLEMENTAR

De igua modo, é inegavel que as relacbes de planos de salde deverdo ser norteadas
pelas normas e principios do Cédigo de Defesa do Consumidor. Como afirma o autor
Guilherme Vadetaro Mathias, o Codigo de Defesa do Consumidor exige sua aplicacdo nos
contratos de plano de salde, pois ha a relagdo fundamental entre fornecedor e consumidor

prevista no proprio Codigo.*

As seguradoras de salide s&o tipicas fornecedoras de servicos, definido no dispositivo

3° do Cdbdigo de Defesa do Consumidor, que oferece através dos convénios de salde a

“ RIZZARDO, Arnaldo. Parte Geral do Cédigo Civil. 3. ed.Rio de Janeiro: Forense, 2005.p.405.

4 MATHIAS, Guilherme Valdetaro, Planos de Salde. Rio de Janeiro: Forense. Pag.99.
% MATHIAS, Guilherme Valdetaro, Planos de Satde. Rio de Janeiro: Forense. Pag.112.
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prestacdo do servico médico. De contra partida, 0 consumidor é o segurado, considerado
como destinatério final daquela prestacéo de servico.

Esta aplicacdo serve para preencher as lacunas da Lei 9.656/1998 (que surgiu para
regulamentar os planos de satide). A vista disso, este codigo serve como base essencia nessa
relacdo de consumo, cuidando de assuntos relevantes que a lei citada n&o atentou. De igua
modo evitando qualquer incompatibilidade de normas e buscando um equilibrio para proteger

0 consumidor ou as operadoras de salde de préticas abusivas e condutas irregul ares.

No entanto, certa divergéncia ocorre, pois apesar da aplicacdo do Codigo de Defesa do
Consumidor estar prevista legalmente no dispositivo 35-G da Lel 9656/98, esta menciona que
0 as normas do CDC se aplicam subsidiariamente nos contratos de planos de salde as
disposices do Cadigo.*” Nesse sentido, a doutrina majoritéria discorda, como Claudia Lima
Marques mesmo pontua:

“Este artigo da lei especial ndo estad dogmaticamente correto, pois determina
gue norma de hierarquia constitucional, que € o Cddigo de Defesa do
Consumidor (art. 48 do ADCT), tenha apenas aplicacdo subsidiaria anormas
de hierarquia infraconstitucional, que € a Lei 9.656/98, o que dificulta a
interpretacdo da lei e prejudica os interesses dos consumidores que queria
proteger. Suaratio deveria ser ade aplicacdo cumulativa de ambas as leis, no
gue couber, umavez que aLei 9.656/98 trata com mais detal hes os contratos
de planos privados de assisténcia a salde do que o Cdodigo de Defesa do
Consumidor, que € norma principiologica e anterior a lei especia. Para a
maioria da doutrina, porém, a Lel 9.656/98 tem prevaéncia como lei
especial e mais nova, devendo o Cadigo de Defesa do Consumidor servir
como Lei geral principioldgica a guiar a interpretacdo da lei especiad na
defesa dos interesses do consumidor, em especial na interpretacdo de todas
as clausulas na maneira mais favoravel ao consumidor (art. 47 do CDC).
Particularmente defendo, em visdo minoritéria, a superioridade hierarquica
do CDC.”*

Assim como Claudia Lima Marques, o STJ também se pronunciou com este
entendimento na Simula 469, em que € fundamental a necessidade de aplicacdo das

disposicdes do Cadigo de Defesa do Consumidor aos contratos de planos de salide, mesmo

BRASIL. Lei 8.078 de 11 de set de 1990. Dispde sobre a protecdo do consumidor e da outras providéncias
Disponivel em: <http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/I8078.htm>. Acesso em: 13 nov. 2013.
BRASIL, Lei 9.656 de 03 dejun de 1998 Dispde sobre os planos e seguros privados de assisténcia a
saude. Disponivel em: <http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/I9656.htm>. Acesso em: 14 nov.
2013.

MARQUES, ClaudiaLima. Contratos no Cadigo de Defesa do Consumidor: o novo regime das relacdes
contratuais. 4. Ed. rev. Atual e ampl. Sdo Paulo: RT, 2002. p. 548.

47
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que estes contratos estejam sob a ética de uma norma mais atua e especifica®® Luis Felipe
Salomao se pronunciou nas seguintes palavras:

“Tratando-se de contrato de plano de salde de particular, ndo ha duvidas de
gue a convencdo e as alteracBes ora andisadas estdo submetidas ao
regramento do Cddigo de Defesa do Consumidor, ainda que o acordo
original tenha sido firmado anteriormente a entrada em vigor, em 1991,
dessa lei. 1sso ocorre ndo s6 pelo Cédigo de Defesa do Consumidor ser
norma de ordem publica (art. 5°, XXXII, da CF/88), mas também pelo fato
de o plano de assisténcia médico-hospitalar firmado pelo autor ser um
contrato de trato sucessivo, que se renova a cada mensalidade.” *

Nesse sentido, todos os direitos e principios declarados pelo Codigo de Defesa do
Consumidor devem ser utilizado se aplicados junto a lei especia para regulamentar todas as

relagdes que envolvem assisténcia privada a salde.

Ao faar dos principios que norteiam o Cédigo de Defesa do Consumidor, Maria Stella
Gregori, traz trés principios basicos que devem orientar todo o sistema juridico: a

vulnerabilidade do consumidor, a boa-fé objetiva e a transparéncia.

O Cddigo constata que o consumidor € o elo mais fraco da relagdo contratual, sendo
totalmente vulneravel ao fornecedor. O fornecedor, como sujeito mais potente da relacéo pode
ferir consideravelmente o consumidor, principamente no ambito econémico, pela sua
supremacia tanto econdmico-social, como a informaciona no mercado de consumo.
Adalberto Pasqualotto conceitua que o consumidor é “afetado em sua liberdade pela
ignorancia, pela dispersdo, pela desvantagem econdmica, pela pressdo das necessidades, pela

influéncia da propaganda.” >

O principio da boa-fé, tanto objetiva quanto a subjetiva, que é utilizado do Cadigo

Civil, como Maria Stella Gregori bem menciona™, deve ser requisito para que haja a

harmonizac&o dos interesses das partes, sem gue prejudique uma a outra. A boa-fé é talvez o

49 BRASIL, Stmula 469 Superior Tribunal de Justica. Disponivel em:
<http://www.dji.com.br/normas_inferiores/regimento_interno_e sumula_stj/stj_ 0469.htm>.
Acesso em: 16 nov. 2013.

% BRASIL, Superior Tribunal de Justica,. Recurso Especial 418.572/SP, rel. Luis Felipe Salomao, DJe

30.03.2009

PASQUALOTTO, Adalberto. Defesa do Consumidor. Revista de Direito do Consumidor 6/36, Séo Paulo:

RT, abr-Jun. 1993.

GREGORI, Maria stella. O Cédigo de Defesa do Consumidor aplica-se aos planos de salde. Revista de
Direito do Consumidor. p. 344. S8o Paulo. Revista dos Tribunais. Ano 20.78 Abr-Jun 2011.
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mais importante principio do direito contratual. E um dever imposto as partes de agir com
lealdade, n&o utilizando condutas que ferem as expectativas e os direitos da outra. Para
Rizzato Nunes:

“O principio da boa-fé tem como funcdo viabilizar os ditames
constitucionais da ordem econbmica, compatibilizando interesses
aparentemente contraditorios, como a protecdo do consumidor e o
desenvolvimento econémico. Com isso, tem-se que a boafé ndo serve

somente para a defesa do débil, mas sim como fundamento para orientar a

interpretacdo garantidora da ordem econdmica”.>

Recentemente o STJ frisou que a “operadora do plano de salde estd obrigada ao
cumprimento de uma boa-fé qualificada, ou sga, uma boa-fé que pressupde os deveres de
informag&o, cooperagdo e cuidado com o consumidor/ segurado”.>*A jurisprudéncia teve a
oportunidade de frisar: “Os principios da boa-fé e da confianca protegem as expectativas do

consumidor a respeito do contrato de consumo”.Claudia Lima Marques conceitua que:

“O principio da boa-fé é, portanto, um principio limitador do principio da
autonomia de vontade, criando novos deveres contratuais com 0 ambicioso
fim de atingir a equidade contratual. O desequilibrio significativo de direitos
e deveres, em detrimento do consumidor, na relacéo contratual, € vista como
um indicio de abuso.”*®

O dever de agir com transparéncia, principio este que também norteia o CDC, imp0de
ao fornecedor informagdes corretas sobre sua prestacdo de servigo para que hajaa confianca.
A informacdo é fundamental no sistema de consumo, afinal informacéo errada ou omitida

gera responsabilidade. >

Estabelece 0 CDC, em seu dispositivo 6°, 111,>" que o fornecedor tem o dever de
prestar “a informagdo adequada e clara sobre os diferentes produtos e servigos, com
especificac@o correta de quantidade, caracteristicas, composicdo, qualidade e preco, bem

Ccomo 0s riscos que apresentem.”.O equilibrio € outro principio que pretende a realizacéo de

% NUNES, Rizzato. Curso de Direito do consumidor.S&0 Paulo: Saraiva,2004.p.128.

> BRASIL, Superior Tribunal de Justica, Recurso Especial 418.572, Rel. Min. Luis Felipe Salomao, 42 T., DJ
30/03/09.

®* MARQUES, ClaudiaLima. Contratos no Cédigo de Defesa do Consumidor. 3. ed.S4o Paulo, Revista dos

Tribunais. 1999

NETTO, Felipe Peixoto Braga. Manual de Direito do Consumidor, aluz dajurisprudénciado STJ. 4. ed. Rio

de Janeiro. Jus PODIVM. 2009

BRASIL. Lei 8.078 de 11 de set de 1990. Dispde sobre a protecdo do consumidor e da outras providéncias

Disponivel em: <http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/I8078.htm>. Acesso em: 21 nov. 2013.
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um contrato consumerista. Para Rizzato Nunes, “relagdes juridicas equilibradas implicam a

solucdo de tratamento equitativo”, >,

Por fim, ndo se devem ignorar os principios constitucionais que fundamenta as
relagcOes contratuais ainda que indiretamente, como o da dignidade da pessoa. Como postula
Rizzato Nunes, “é uma garantia fundamental que ilumina todos 0s demais principios e normas
e que a ela devem respeito.” Protecdo & vida, salde e seguranca também s3o direitos
atrelados ao principio da dignidade, tendo o CDC assegurado expressamente a sadia qualidade

de vida com salide do consumidor.

O reconhecimento da vul nerabilidade do consumidor, e sua consequente protecdo pelo
ordenamento juridico, ndo pode desfavorecer o fornecedor. O que o Cdédigo de Defesa do
Consumidor visa é numa harmonia e equilibrio entre os interesses. ®Por isso, 0 CDC, a0
estabelecer a Politica Nacional das Relagdes de Consumo, em seu dispositivo 4°, assegura 0
atendimento das necessidades dos consumidores, o 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 rel agdes de consumo.®.

1.3.1- CONTRATOSDE ADESAO

E evidente que contratos de assisténcia a salde s30 contratos de adesdo. Com a

“massificacdo das relacdes de consumo™®

o fornecedor estabeleceu este tipo de contrato no
ambito comercial, visando uma conduta produtiva e comercia, porém atendendo de maneira

pronta e &gil a demanda de consumidores.

Todavia deve-se definir que este contrato ndo se admite a negociacdo ou a modificacdo
das clausulas que, ocasionalmente, ndo atendem alguns interesses e necessidades do

consumidor. As clausulas sdo preestabelecidas pelo fornecedor, e deve o consumidor aceitar

:z NUNES, Rizzato. Curso de Direito do consumidor. Sao Paulo: Saraiva,2004.p.128.
Ibidem
% NETTO, Felipe Peixoto Braga. Manual de Direito do Consumidor, & luz da jurisprudéncia do STJ. 42 edicao.
Rio de Janeiro. Editora Jus PODIVM. 2009.
BRASIL. Lei 8.078 de 11 de set de 1990. Dispde sobre a protecdo do consumidor e da outras providéncias
Disponivel em: <http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/I8078.htm>. Acesso em: 21 nov. 2013.
6 BONATTO, Cludio e MORAES, Paulo Valério Dal Pai. Questdes Controvérsias no Codigo de Defesa do
Consumidor. Porto Alegre: Livrariado Advogado,2003. v.4. p. 146.
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ou ndo todas as condigdes no contrato sem a possibilidade de questionar ou modificar o seu
conteddo.

Karyna Silveira trazendo este conceito aos contratos de plano de salde, adverte que
“aos consumidores ndo resta alternativa, ou aderem as condi¢cBes preestabelecidas dos

contratos de adesdo ou ndo usufruem do servico & sadide que tanto necessitam”.®

Como a populacéo brasileira vem migrando a cada ano para a salide suplementar, estes
destinam parte de seu orcamento para pagar os planos de salde, procurando focar na
prevencdo. Assim, estes contratos se tornam de longa duracéo, acompanhando o consumidor

pelavidatoda.

Assim, os planos de salde, por serem contratos de ades&o, tem a obrigacdo de garantir
a0 consumidor 0 acesso e a efetiva ciéncia de todas as clausulas do contrato. Bem como, que
0 segurado tenha prévio conhecimento das condices contratuais, através de informactes
claras e corretas, com redacéo precisa e compreensivel, destacando — se aquelas que limitam
seus direitos conforme prevé o dispositivo 54, 84° do CDC. O objetivo do Codigo de Defesa
do Consumidor € evitar 0 segurado a inducdo ao erro, dolo ou qualquer espécie de simulacéo
por parte da seguradora. Portanto ndo basta apenas que o consumidor tenha lido as cldusulas

do contrato de adesdo, mas que ele as tenha entendido.®*

Claudio Bonatto e Paulo Moraes advertem que muitas vezes estes contratos de adeséo,
trazem em seu corpo contratual, clausulas abusivas, ofendendo direitos basicos do
consumidor.®®> O contrato de adesdo, como tal, ndo é abusivo. Ele é considerado necessério
para as relacfes comerciais. O abuso se encontra, nas clausulas que “nédo tendo constituido o

1,66

objeto de uma negociacdo individual”™, cria em detrimento do consumidor um desequilibrio

entre os direitos e obrigagdes. Adverte Sergio Cavalieri® que:

&g LVEIRA, Karyna Rocha Mendes da. Tudo que vocé precisa saber sobre Planos de Satde. Sdo Paulo:
Saraiva,2009. p.7.

 SILVEIRA, Karyna Rocha Mendes da. Tudo que vocé precisa saber sobre Planos de Satide. Sao Paulo:

Saraiva,2009. p.7.

% BONATTO, Claudio e MORAES, Paulo Valério Dal Pai. Questdes Controvérsias no Codigo de Defesa do

o Consumidor. Editora Livrariado Advogado. Porto Alegre. 2003. Vol .4 p. 146.
I bidem

" FILHO, Sérgio Cavalieri. Programa de Direito do Consumidor. S3o Paulo: Atlas. 2010,2. ed. p. 138.
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“Esse método de contratacdo padronizada oferece inUmeras vantagens em
termos de racionalizacdo, rapidez, praticidade, seguranca e economia, no
entanto, lamentavel mente, proporciona a pratica de abusos de toda a sorte. O
consumidor adere ap contrato sem conhecer as cldusulas, confiando nas
empresas quer as pré-elaboram sem conhecer suas clausulas, confiando nas
empresas que as pré-elaboram, mas nem sempre essa confianca é
correspondida.”

Visando a protegdo contratual, deve-se entdo usar um instrumento eficiente para evitar
este desequilibrio, que é o tipo de interpretagdo que deve ser dada a estes contratos, como
observa Nelson Nery Junior ®. As clausulas contratuais neste modelo de contrato deveram ser
interpretadas de maneira mais favoravel ao consumidor, por se tratar de contrato de adeséo, e

por setratar da parte considerada a mais vulneravel pelo Codigo de Defesa do Consumir.

1.3.2 MUTUALISMO

Uma das principais caracteristicas dos contratos de plano de salde é o mutualismo. O
consumidor paga uma prestacdo pecuniaria continua a operadora de salde, e esta cobre os
riscos e eventos decorrentes da salide através de assisténcia médica. A contribuicdo do
segurado formara um fundo comum de onde saird0 0S recursos para 0 pagamento dos

sinistros. %

Para Luiz Augusto, 0 que torna o plano de salde “vantajoso e justo” entre segurados e
seguradoras é a “sua estrutura baseada no mutualismo.””® Para o doutrinador o mutualismo,
dentro do plano de saude, funciona apropriadamente “sob condicdo dos segurados serem
solidarios dentro de seu mesmo perfil de risco.””* Desta forma, formara o fundo financeiro
através da contribuicdo de vérios segurado, tendo em visto que o risco esteja protegido pela
seguradora de salde.

Este mutualismo constitui a base do seguro, a operadora ao negar algum procedimento
médico, sgja algum tratamento ou até mesmo assisténcia médica, ela ndo estara efetuando sua
contraprestagcdo contratual, € nem respeitando o principio do mutualismo, onde para assegurar

uma efetividade do contrato, ha de se haver uma prestacéo e contraprestacdo entre as partes.

% NERY JUNIOR, Nelson. Cédigo Civil anotado. 2%dic&o. Sd0 Paulo: Revista dos Tribunais, 2. ed. p.537.

% SAMPAIO, Aurisvaldo. Os Contratos de Plano de Satde. Editora Revista dos Tribunais, S0 Paulo, 2010. p.
197 - 198.

" CARNEIRO, Luiz Augusto Ferreira. Planos de Satide — Aspectos Juridicos e Econémicos. Editora Forense,
Rio de Janeiro, p.72.

T bidem
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1.3.3 FUNCAO SOCIAL DO CONTRATO DE SAUDE SUPLEMENTAR

Todo contrato deve cumprir sua funcdo social, constitucionalmente assegurado pelo
dispositivo 5°,XXIII e 170, Il da Constituicdo Federal. Observando, no entanto, principios
constitucionais de maior magnitude’, que sdo o da dignidade da pessoa humana (art 1°, 111),
da solidariedade (art. 3°,1) e dajusticasocia (art.170, caput).

Assim, o contrato de plano de salde tem a funcdo social devendo ser assegurada,
inclusive pelas operadoras de salde. Por lidar com cuidados relativos a satide do ser humano,
arelevancia e supremacia séo destacadas, ndo devendo ser considerado um contrato qual quer.
A funcéo social deste contrato no mercado de consumo deve ter um cuidado e realce maior
diante dos outros objetos contratuais, até mesmo por ser de relevancia publica e interesse de

todos, conforme traz o dispositivo 197 da Constituicdo Federal .”®

Destarte, todas as operadoras de salde ndo devem em tempo algum desatender sua
funcdo social que € assegurar a0 consumidor, quando este necessitar, acesso a servigos de
assisténcia a sua salde, com qualidade e presteza, nos moldes do plano contratado, sem ferir o

objetivo maior que é a salde do segurado.

1.4DIALOGO DASFONTES

N&o se pode negar, que 0 setor privado da salde € norteado por diversas normas e
principios, principalmente pela Lei 9.656/98 que surgiu diretamente para disciplinar os planos
de salide, no entanto ndo podendo desprezar o Cédigo de Defesa do Consumidor.

Neste passo, a teoria do didogo das fontes surgiu para solucionar o conflito de leis
sobre um fato concreto, idealizando que mesmo que as normas pertencam a ramos juridicos
diferentes, elas ndo se excluem, e sm se complementam. Esta teoria foi criada por Erik
Jayme, e trazida pela Claudia Lima Marques para uma aplicacdo simulténea do Codigo de

Defesa do Consumidor, do Cédigo Civil e dalegislacéo especial.

2 SAMPAIO, Aurisvaldo. Os Contratos de Plano de Satde. Editora Revista dos Tribunais, S0 Paulo 2010. p.
197 - 198.
® SAMPAIO, Op. Cit, p.200
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Conflito de leis, no ver de Claudia Lima Marques, € quando duas ou mais normas
estariam em “conflito” ao serem aplicadas a um caso concreto, como por exemplo, o Cédigo
de Consumidor de 1990 e o Cadigo Civil de 2002. Desta forma caberia ao magistrado decidir,
escolhendo qual norma usar através da preval éncia de uma e consequentemente a excluséo da

outra.™

E desta maneira, que Erik Jayme propde a0 sistema doutrinério, a harmonia destas
fontes, para que ndo haja a exclusdo. Para o autor, em face do atual “pluralismo pos-
moderno”, ressurge a necessidade de aplicagdo coerente entre as fontes num mesmo

ordenamento para um “sistema juridico mais eficiente e justo”.

Claudia Lima Marques complementa Erik Jayme ao diferenciar essa teoria em trés
tipos de “didlogo” possiveis entre as normas: O “dialogo sistematico de coeréncia”, que é
guando uma norma pode servir de base conceitual para outra norma, principalmente se uma
le € geral e a outra especia, o “didlogo sistematico de complementariedade ou
subsidiariedade” é quando uma norma complementa a outra, e por fim o “didlogo de das
influéncias reciprocas sistematicas”, quando é possivel uma redefinicdo na aplicacdo da le,

pois sofreu influéncias de outra norma.”

As questdes que envolvem plano de salide exigem o didlogo das fontes, principalmente
entre 0 Codigo Civil, o Cédigo de Defesa do Consumidor e a Lei 9656/98. Ainda é valido
adentrar neste didlogo as resolugdes da Agéncia Naciona de Salde Suplementar (ANS) que
regulamenta e fiscaliza de maneira mais especifica os planos de salde.

Nessa esteira, 0 Codigo Civil traz os principios dos contratos, que sao utilizados no
Cdodigo de Defesa do Consumidor, principios estes que sdo primordiais, como a boa fé
objetiva. Bem como a flexibilidade de um contrato, que perde o valor de “pacta sunt
servanda” no Cdédigo Civil, se tornando um contrato que pode se tornar nulo ou ter suas

clausulas abusivas alteradas pela previsao do Codigo de Defesa do Consumidor.

" MARQUES, Claudia Lima; BENJAMIN,Antonio Herman V.; BESSA, Leonardo Roscoe. Manual de Direito
do Consumidor. 2. ed. S&o Paulo: Revista dos Tribunais, 2009. p. 147.

> Ibidem

® MARQUES, Claudia Lima; BENJAMIN, Antonio Herman V.; BESSA, Leonardo Roscoe.Manual de Direito
do Consumidor. 22 ed. S3o Paulo: Revista dos Tribunais, 2009. p 409.



32

A Lei especia 9656/98 apesar de ser uma norma que dispde mais especificadamente
sobre planos de salde, esta é regida pelos principios do Cédigo de Defesa do Consumidor.
Como sustenta Aurisvaldo Sampaio, o CDC e a Le especia devem ser utilizados
simultaneamente, sobretudo reconhecendo que o CDC contém caréter principioldgico, este
oferece preciosos elementos para aplicacdo da Lei.”’O STJ ja entendeu, através da simula
469, que a aplicacdo do Cbdigo de Defesa do Consumidor € de suma importancia para 0s

contratos de plano de salide. No dizer de Claudia Lima Marques:

“[...] efetivamente hoje ndo h& mais dlvidas em nosso Pais sobre a aplicacdo
de normas do Cédigo de Defesa do Consumidor aos servicos prestados por
meédicos, hospitais e clinicas privadas, sga na medicina individual ou em
grupo, mediante seguro de satde ou planos de saude.””

Embora todos os principios do CDC sgjam aplicaveis aos planos de salde, Aurisvaldo
Sampaio afirma que a doutrina destaca a incidéncia do art. 47, que determina “a interpretacao
das cldusulas contratuais da maneira mais favorével ao consumidor, como forma de protecéo
a parte mais fraca da relac@o de consumo, fragilidade, sem davida, potencializada quando se

trata da protecéo a sua satde e vida”.”

Desta maneira, ao contratar uma empresa de plano de salde, a complementariedade
das normas trard maior eficacia e solugcbes mais justas, a relacdo é regida pela
complementariedade das normas, pel os principios do Cadigo de Defesa do Consumidor.

" SAMPAIO, Aurisvaldo. Contratos de Plano de Satide. Revista dos Tribunais. 2010. p 98.

® MARQUES, Claudia Lima; BENJAMIN, Antonio Herman V.; BESSA, Leonardo Roscoe.Manual de Direito
do Consumidor, 2. Ed. S8o Paulo: Editora Revista dos Tribunais, 2009. p. 410.

® SAMPAIO, Aurisvaldo. Contratos de Plano de Satide. Editora Revista dos Tribunais. 2010. p.98.
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2. OSCONTRATOSDE PLANO DE SAUDE
2.1 LEI 9.656/1998

A Lei 9.656/98 surgiu paradisciplinar 0s servicos de salide, bem como normatizar essa
atividade, respeitando os principios do Codigo de Defesa do Consumidor e trazendo alguns
reflexos do Cédigo Civil Brasileiro de 2002. Além de regulamentar os contratos no ambito
privado da salde, a lel traz limites na liberdade de contratar, vetando determinadas
estipulagdes e tornando obrigatérias outras. Esta Lei especia também disciplina qual a
abrangéncia dos planos, a cobertura assistencial, os procedimentos e eventos cobertos e ndo
cobertos, as caréncias, doencas e |esdes preexistentes, além de estabel ecer normas de controle
de ingresso, permanéncia e saida das operadoras nesse mercado, a fim de preservar sua

sustentabilidade e transparéncia.®

Além de regrar os modos de funcionamento de uma operadora de salide, as formas de
encerramento de suas atividades e as hipoteses de suspensdo de planos, a Lei, a todo modo,
atribui a ANS a capacidade e o poder de fiscalizar, normatizar e controlar as operadoras e seus
planos de salde. Assim sendo, ao declarar em seu dispositivo 10° que os planos devem cobrir
todas as patologias listadas pela OMS, ela concede a ANS, neste mesmo dispositivo em seu
parégrafo 4°, que defina normas para a amplitude de cobertura, inclusive para os
procedimentos de alta complexidade. Deste modo, qualquer exclusdo de procedimento

necessrio ao tratamento de doenca listada pela OMS, éilegal visto ainterpretacdo da Lei.®

O contrato de plano de salde ensgja num pacto na qual uma das partes, no caso a
operadora de salde, detém a obrigacéo diante da outra parte, 0 segurado, em proporcionar a
cobertura dos riscos a salde, mediante a prestacdo de servigcos médico-hospitalares ou
odontol 6gicos em rede privada, ficando responsavel pelo pagamento direto ao prestador dos
servigos, ou na forma de reembolso aos segurados pelas despesas efetuadas. Trata-se de um
contrato que possui prazo indeterminado, e como regra, obriga ao consumidor, 0 pagamento

de contraprestacdo mensal ja previamente e legal mente definidas em contrato.

80 GREGORI, Maria Stella. O Cédigo de Defesa do Consumidor aplica-se aos planos de salde. Revista de
Direito do Consumidor. S8o Paulo. Revista dos Tribunais. Ano 20.78 Abr-Jun 2011. p.344.

8 BRASIL, Lei 9.656 de 03 de jun de 1998 Dispde sobre os planos e seguros privados de assisténcia a
saude. Disponivel em:<http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/19656.htm>. Acesso em:23 mar. 2014.
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Estalel experimentou diversas mudancas desde que surgiu para se adaptar a realidade,
em razdo da constante perda de qualidade do sistema publico de salde e pelo aumento de
adesdo ao sistema privado de salde. Assim sendo, foram veiculadas a lei diversas Medidas
Provisorias (atualmente em vigor a MedProv 2.117-44), bem como atos normativos de
hierarquia inferior originarios do Conselho de Salde Suplementar (Consu) e da Agéncia
Nacional de Satide Suplementar (ANS). ®2. Aurisvaldo Sampaio sustenta que:

“a verdade ¢é que ndo foi a LPS que “inventou” os seguros e planos de salde,
sendo certo que preexistiam a Lei 9.656/1998, em moldes aproximados aos
gue aqui se apontou preocupando o legidador, por estarazéo, néo atropelar a
realidade, mas gjustar-se a ela.”®

A vista disso, pela atividade de prestagdo de salde existir antes de serem
regulamentadas por Lei especifica, existem dois tipos de contratos de planos de salde, os
contratos celebrados antes da vigénciada Lel 9.656/1998 e os firmados depois da vigéncia da
Lel 9.656/1998.

Na luz da doutrina os planos antigos néo estardo submetidos a Lei 9.656/1998, todavia
devem respeitar o Codigo de Defesa do Consumidor. Ja os planos novos sdo firmados apos a
vigénciada Le 9.656/98, devendo obviamente respeitar os ditames dalel e consequentemente
as diretrizes do Codigo de Defesa do Consumidor. Existem ainda, considerados dentro da
espécie de planos novos, os planos adaptados, que foram celebrados antes da lei 9.656/98,
porém por correcdo contratual, foram adaptados as regras da Lei 9.656/1998, devendo entdo

ser submetidos regras da referente lel.

A Le 9.6.56/1998 pretendia proteger todos os planos de salde, porém o Supremo
Tribunal Federal declarou inconstitucional esta pretensdo dos contratos antigos serem
tutelados pela nova lei, suspendendo, entéo, parte dos efeitos do dispositivo 35-E e alterando
0 §2° do artigo 10.%*

O 82° do dispositivo 10° o qua foi aterado, mencionava que as operadoras
ofereceriam “obrigatoriamente” o plano-referéncia para “todos” os seus atuais e futuros

consumidores. Este parégrafo foi substituido, para retirar aqueles segurados que optaram a

8 sampal O, Aurisvaldo. Contratos de Plano de Saude. S&o Paulo: Revistados Tribunais, 2010.p. 188.
8 SAMPAIO, Op.Cit, p. 190.
# SILVEIRA, Karyna Rocha Mendes da. Tudo que vocé precisa saber sobre Planos de Satide. Saraiva, 2009.
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continuar com 0 contrato antigo e suas incidéncias. Desta forma as operadoras oferecerdo
obrigatoriamente o plano-referéncia para todos seus consumidores que firmaram o contrato
apenas a partir de 03 de dezembro de 1999. A respeito dessa matéria, a ANS dispos:

“Se seu contrato foi assinado apds janeiro de 1999, ele esta totalmente
amparado pelanova legislacdo. Os contratos novos tém que of erecer todas as
garantias previstas na Lei 9.656/1998, quanto a cobertura assistencial,

cobertura geogréfica, rede de servicos, prazo de caréncia e aumento de

mensalidade, entre outras”.®®

Referente aos contratos antes da vigénciada Lei 9.656/1998, a ANS ainda completa:

“Os planos antigos (individuais ou familiares) ndo tém registro na ANS e
estdo proibidos de ser comercializados desde janeiro de 1999. S&o, também,
intransferivels, sob qualquer pretexto. Somente o titular e seus dependentes
inscritos antes da entrada em vigor da nova lei tém a garantia de
permanéncia no plano. Quando previsto no contrato, € possivel a inscrigdo
apenas de novos conjuges e filhos.”®

Como se sabe a Lei 9.656/98 ndo retroage para atingir um contrato celebrado por
segurado que escolheu manter seus planos antigos sem adaptacéo. E era essa a corrente
firmada sobre a incidéncia da Lei 9.656/1998 nos planos antigos. Porém, atualmente os
tribunais vém interpretando de maneira diferente sobre essa matéria, o que tem gerado muita
discussdo, inclusive perante o Supremo Tribunal Federal que ja reconheceu a repercusséo

geral na quest&o da aplicacdo retroativa das leis sobre planos de satide.®”

O entendimento da jurisprudéncia que vem surgindo € que mesmo que 0s contratos de
planos de sallde tenham sido celebrados antes da vigéncia da Lel 9.656/1998, estes contratos
s80 renovados anualmente pelas operadoras, desta maneira, estes devem ser classificados
como contratos de “trato sucessivo”. Contrato este, que a doutrina conceitua como uma

obrigacdo que se satisfaz por meio de atos continuados.®® O cumprimento da prestacéo dos

8 Agéncia Nacional de Salide Suplementar, quem somos. Disponivel em: <www.ans.gov.br>. Acesso em: 14

nov. 2013.

% idem

“Direito intertemporal — Aplicacao retroativa de leis sobre planos de salide- Repercusséo geral reconhecida.

Ha repercussdo geral na questdo sobre a aplicacéo retroativa de leis sobre planos de salde aos contratos

firmados antes da sua vigéncia, a luz do art. 5°, XXXVI, da CF”. BRASIL, Supremo Tribunal Federal,

Recurso Extraordinério 578801-RS, Repercussdo Gera, rel. Min. Carmen Lucia, j. 16.10.2008, DJe

30.10.2008

% GONCALVES, Carlos Roberto. Snopses Juridicas - Direito das Obrigagdes (Parte Geral). v. 5. Rio de
Janeiro. Saraiva. 8 ed. 2007.
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planos de salde ndo cessa em um sb ato, e sim em uma continuidade enquanto o contrato
entre a seguradora e o segurado for valido, ou este for renovado. Neste liame, para alguns é

devidaaaplicacdo daLe 9.656/1998 aos planos antigos.

Até mesmo porgue, a medicina € uma ciéncia que nunca para no tempo. As doencas
estdo em constante mudanga, assm como os tratamentos, que vem avancado de maneira
significativa conforme a modernidade e os estudos cada vez mais profundos e especificos.
Desta forma, as técnicas e 0s instrumentos que eram usados ha muito tempo, possivelmente

foram modificados.

O entendimento principal de alguns magistrados ao aplicar em alguns casos a Lei
9656/1998 aos antigos contratos, € visando equiparar e assegurar ao segurado de plano antigo
as mesmas condicdes de prestacdo a salde. Pode-se imaginar um segurado que celebrou ha
muitos anos um contrato com uma seguradora, € que por algum motivo seu plano ndo foi
adaptado. Este segurado teve um enfarto, e entre a vida e a morte, foi submetido a uma
cirurgia, onde foi necess&ria por exemplo a colocacdo de dois stents. Seu contrato era
completo, e previa cirurgias, bem como tratamentos para enfartados. Porém, h&a muitos anos
atras, ndo havia esse avango e ndo existia esse tipo de procedimento para ser utilizado como
solucdo para pessoas que possuem problemas cardiacos e certamente, no contrato antigo deste
segurado, ndo previa a colocacdo de stents. Seria correto a seguradora ndo cobrir as despesas
deste enfartado que possuia um contrato que previa assegurar tratamentos aqueles com

doencas cardiacas, porém sem a previsao destes tratamentos avancados pel os anos?

Ainda que a discusséo sgja grande, e alguns tribunais estegjam adotando este novo
entendimento, a corrente e a doutrina ainda € predominante pelo conceito anterior, onde se

houver conflito de interesses entre 0 segurado e a seguradora de planos de salde, se entende

8 «Apelagdo civel — Plano de salde-Julgamento antecipado — cerceamento de defesa ndo configurado —
ilegitimidade passiva- Relacdo juridica de direito privado- Aplicabilidade da Lei 9.656/1998 — contrato de
trato sucessivo — Doenga cronica — clausula abusiva — nulidade — recurso ndo provido. |- A verificagdo da
suposta abusividade da clausula € matéria exclusivamente de direito, sendo desnecesséria dilagéo probatoria.
I1. O caso em comento se funda na averiguagdo de cobertura securitéria adstrita a plano de salde. E uma vez
gue a propria Constituicdo Federal autoriza a assisténcia a salide pela iniciativa privada, no art. 199,
incoerente a tese de il egitimidade passiva, bem como a possibilidade de denunciacdo dalide a Unido Federal.
I11- A natureza sucessiva do contrato permite a aplicacdo da nova lei sem afrontar o ato juridico perfeito. IV.
— Clausula excludente de cobertura das doencas crénicas tem cunho subjetivo o bastante para dificultar o
entendimento de abrangéncia. Interpretacdo que compulsoriamente deve ser feita de maneira mais favoréavel
ao consumidor. Sentenca mantida. V — Recurso de apelacdo ndo provido.”- TJPR, 9;2 Cam. Civ.,ApCiv
0542982-7 — Curitiba, rel Juiz Substituto de 2° Grau Antonio lvair Reinaldin, v.u., j. 05.02.2009, Dj 108.
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gue ndo é aplicavel a Le especifica em contratos antigos. Felippe Carnedlossi Furlaneto

impulsiona essa divergéncia ao dizer:

“Ora, em que pese posicionamento diverso jurisprudencial, quando se tratar
de contratos antigos, deve se ater aos termos e clausulas expressos no
contrato, em conformidade com os principios da pacta sunt servanda, da
obrigatoriedade contratual, do direito adquirido e da seguranca juridica,
respeitadas as possiveis excegdes, tais como as clausulas abusivas e o0 rebus
sic standibus.”®

De outra sorte, contratos posteriores a vigéncia da Lel 9.656/1998 ndo se restringem
apenas a forca dos termos e clausulas contratuais, seguindo a teoria pacto sunt servanda.
Ainda gque os termos e clausulas pactuadas no contrato devem ser respeitados, estes contratos
de plano de salide estdo amparados pela Lei especifica, pelo CDC e ainda pela ANS, por
intermédio de resolugdes normativas, podendo estes dispositivos normativos desfazerem ou
anularem qualquer poder de clausula contratual, se constatar abusividade da operadora de

salide.

Merece atencdo sobre este assunto, pois o artigo 35-F da Lei 9.656 destaca o Direito a

salide que constitucional mente estd amparada pel o dispositivo 196, ao dispor assim:

“A assisténcia a que alude o artigo 1° desta Lei compreende todas as acdes
necessarias a prevencdo da doenca e a recuperacdo, manutencdo e a

reabilitacdo da salde, observados os termos desta Lel e do contrato firmado

entre as partes”.”

Desta forma, com o entendimento de Maury Angelo Bottesini, *os contratos de planos
de salde privados que possuam impedimento a prevencdo da doenca e a recuperagéo,
manutencdo e reabilitacdo da salde, sdo consideradas violadoras dos principios protegidos

pela Constituicéo Federal, pelo Codigo de Defesa do Consumidor e pelale referida.

Porém, este mesmo dispositivo traz ao final que sejam “observados os termos desta lei

e do contrato firmado entre as partes”, contudo, como ja se foi observado, a natureza do

% FURLANETO, Felippe Carnelossi. Direito & salide e a iniciativa privada: o dever estatal e a limitag&o dos

contratos de planos de satde. Revista de Direito Privado. Sao Paulo. Revistados Tribunais. p. 42 Abr-Jun
2010.

BRASIL, Lei 9.656 de 03 de jun de 1998 Dispfe sobre os planos e seguros privados de assisténcia a salde.
Disponivel em: http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/|9656.htm - 15.11.2013

%2 BOTTESINI, Maury Angelo. Planos de Satde.Rio de Janeiro: Forense. 2012. p. 52.
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direito a salide, principio soberano este, que deve ser aplicado nos contratos de plano de salide
afasta a submissdo do consumidor aos limites do contrato firmado.

Segundo Maury Angelo Bottesini®®, é “absolutamente inatil” o legislador mencionar

gue sgjam observados os termos dalei e do contrato. Desta maneira, €le expressa:

“Se a lei contiver disposicdo que afronte a determinacdo inicial do
dispositivo legal, ela ndo sera aplicada. E se o contrato firmado entre as
partes trouxer disposicdo que implique desvio da consecucdo da ordem
inicial do artigo de lei, é evidente que sera havida como estipulagcdo ndo
escrita”.

As restrigdes contratuais devem recuar diante do direito a vida e o direito a salde,
especialmente no que se refere ao “acesso universal e igualitario as acfes e servicos para sua
promogado, protecdo e recuperacdo” que sdo protegidos pelo dispositivo 196 da legislacdo
suprema que € a Constituicio Federal. E notorio o caréter social das seguradoras consoante a
esse dispositivo Constitucional. Ana Beatriz Bicalho, quando se manifesta acerca dos

contratos afirma:

“Os contratos de plano de satde elaborados apds a Lel 9.656/1998 devem
prever a cobertura de todas as doencas relacionadas pela Organizagdo
Mundial de Salde, nos termos do seu art. 10. Isto significa que se tornam
nulas de pleno direito todas as cldusulas contratuais elaboradas ap6s a
promulgagdo da citada lei que estabelecam restricdes as doencas
classificadas pela mencionada Organizacgo.” *

Cabe afirmar que por se tratar de maneira especifica a salde, ressalta a relevancia
publica das acbes e servicos de salde, ndo podendo ser tratados como uma simples atividade

comercia em que se vislumbra o lucro e nada mais.

E evidente que o lucro empresarial que é amejado pelas seguradoras de salide deve ser
considerado, afinal este € o0 preceito que regula esta atividade. Porém, ha de se haver o
equilibrio de interesses entre as partes, buscando a equivaléncia das obrigacles, atentando ao
bem maior que é a salide, como recomenda o Cadigo de Defesa do Consumidor.

% BOTTESINI, Maury Angelo. Planos de Satde.Rio de Janeiro: Forense. 2012. p. 52
% BICALHO, AnaBeatriz Rutowitsch. Os contratos de plano de salde e a sua revisio jurisdicional. RDC, n.
49, S&o0 Paulo: RT, jan. 2004.
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2.2 OS TIPOS DE PLANOS DE SAUDE

A esséncia dos planos de salide € a cobertura das despesas associadas aos eventos que
afetem a salde do segurado. O dispositivo 16, VI, da Lei 9.656/1998, estipula que o contrato
deverdindicar os eventos cobertos e excluidos.

Segundo a Lei de planos de salde, os contratos podem ser classificados da seguinte
maneira: quanto ao regime de contratacdo e quanto a segmentacéo de cobertura assistencial.
No regime de contratacdo, sdo oferecidos no mercado de consumo, por meio de contratacéo

individual ou familiar, coletiva empresarial ou coletiva por ades&o.

A contratagdo individual se da entre o consumidor e uma operadora de planos de
salde, a qualquer tipo de plano de sallde oferecido no mercado. A contratacdo familiar se da
quando o consumidor, inclui seus dependentes ou grupo familiar no plano. A contratacéo
coletiva empresarial € aguela que uma pessoa juridica contrata um plano para atender a uma
grupo com vinculo empregaticio ou estatutario. Nesta modalidade podem ser incluidos, desde
que previsto em contrato, os socios, os administradores da pessoa juridica, aposentados,
demitidos, agentes politicos, estagiarios ou menores aprendizes, trabalhadores temporarios,

grupo familiar até terceiro grau, conjuge ou companheiro.

Ja a contratacdo coletiva por adesdo tem cobertura a uma massa delimitada, com
vinculo a pessoas juridicas de carater profissional, classista ou setoria, sindicatos, federactes
e confederacOes, associacOes profissionais, cooperativas, caixas de assisténcia e fundacdes de
direito privado, entidades estudantis previstas nas Leis 7.395 e 7.398. Nesta modalidade
poderdo ser incluidos o grupo familiar do titular com parentesco de até terceiro grau, além do

conjuge ou companheiro.

Quanto a segmentacdo de cobertura assistencial os planos de salde determinam
contratualmente quais tipos de segmento serdo cobertos pelo plano. Sdo eles, plano-
referéncia, plano-ambulatorial, plano-hospitalar, plano-hospitalar com atendimento obstétrico
e plano odontolégico. Vae ressatar que as operadoras podem oferecer diferentes

combinagtes de planos.
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O plano-referéncia € obrigatério a todas as empresas de plano de sallde, excluindo-se
as operadoras de autogestdio e exclusivamente odontoldgicas. E o plano basico que deve
cumprir todas as doencas relacionadas pela OMS e no rol de procedimentos, inclusive
cobertura integral nos casos de emergéncia e urgéncia. Em suma, o plano-referéncia constitui

ajuncao dos planos ambulatorial, hospitalar e hospitalar com atendimento obstétrico.*

Para Rizzato Nunes, andou bem o legislador, ao instaurar no setor uma concorréncia
com bases claras, pois as varias ofertas existentes no mercado dificultam ao consumidor

distinguir o plano melhor e mais barato. ®

JA o plano ambulatorial cobre atendimentos em consultérios ou ambulatorio. As
internagdes para fins de diagndstico ou terapia por tempo maior que 12 horas %', ndo sio
cobertos por esta modalidade.

7

No plano hospitalar € coberto atendimentos hospitalares, incluindo internagtes
hospitalares, cirurgias e outros procedimentos. O plano hospitalar com obstetricia, além dos
anteriormente citados, cobre também consultas, exames e procedimentos pré-natal, assisténcia
a0 parto e ao recém-nascido, natural ou adotivo, durante os 30 primeiros dias de vida,

contados & partir do parto ou adocao. *

Dentre todas essas modalidades, o plano-referéncia é o mais basico e abrangente, e de
oferta obrigatoria por todas as operadoras de saude. Este plano é instituido pelo dispositivo
10°da Lei de Planos de Salde, e regulamentado pela RDC/ANS 7 de 1998.

No entanto, reafirma-se que todos os segmentos de planos de salde séo obrigados a
prover assisténcia para qualquer patologia prevista na OMS, no entanto nos limites de suas
respectivas coberturas e amplitudes, com efeito do dispositivo 12 da Lei 9.656/98, em que
determina gque todas estas segmentagcdes deverdo respeitar as amplitudes definidas no plano-
referéncia em que se dedica o dispositivo 10 desta mesma Lei®*.

% SILVEIRA, Karyna Rocha Mendes da. Tudo o que vocé precisa saber sobre Planos de Satide. Saraiva, 2009.

p.20.

NUNES, Rizzato. Comentarios a lei de plano privado de assisténcia a satide. (Lel n. 9656/98). S&o Paulo,
Revistados Tribunais. p.27.

SILVEIRA, Karyna Rocha Mendes da. Tudo o que vocé precisa saber sobre Planos de Satde. Saraiva. 20009.
p.25.

% SAMPAIO, Aurisvaldo. Contratos de Plano de Salide.S80 Paulo: Revista dos Tribunais, 2010. p. 208.

% SAMPAIO, Aurisvaldo. Contratos de Plano de Salide. S&o Paulo: Revista dos Tribunais, 2010. p. 206.
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2.3 AANS

Cumpre atentar a importancia da Agéncia Nacional de Salde Suplementar no ambito
privado de salde. A ANS é uma agéncia reguladora vinculada ao Ministério da Salde,
atuando em todo o pais, cujo objetivo é “promover a defesa do interesse publico na assisténcia
suplementar & satde”.'® Devendo esta atuar também em prol da situacdo financeira dos
planos de salide, evitando as faléncias ao promover a recuperacao e liquidacéo extrajudicial

daempresa.

Criada pela Lel 9.961/2000, esta Autarquia Especia regula, normatiza e fiscaliza as
atividades das operadoras no ambito da salde, inclusive suas relagbes com seus
consumidores, contribuindo consideravelmente para o “desenvolvimento das acdes de saude

»101

no Pais”™", e entre outras atribui¢des definidas pela Lei.

Contudo, todas as resolugdes da ANS devem respeitar a Lei de Planos de Salde, o

Cadigo de Defesa do Consumidor e a Constituicdo Federal, afinal sdo normas inferiores.

1% g1 VEIRA, Karyna Rocha Mendes da. Tudo o que vocé precisa saber sobre Planos de Salide. Saraiva, 2009.
p.12.

191 Entenda o que éa ANS. Instituto de Defesa do Consumidor. Disponivel em:
<http://www.idec.org.br/consultas/dicas-e-direitos/entenda-o-que-e-a-ans>. Acesso em: 24 mar. 2014.
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3. PAPEL DASOPERADORASDE PLANO DE SAUDE E OSLIMITESDE
COBERTURA

3.1 O ROL DE PROCEDIMENTOS E EVENTOS EM SAUDE

Devido ao fato da ANS dispor de competéncia legal definida no dispositivo 3° da Lei
n° 9.961/00, em promover a defesa do interesse publico na assisténcia suplementar a salde e
regular as operadoras de plano de salde e suas relagbes com os consumidores, foi criado o
Rol de Procedimentos e Eventos em Saude (previsto no dispositivo 4° inciso IlI, da
L ei9961/98).1%

Este rol é uma listagem minima obrigatdria de procedimentos como consultas, exames
e tratamentos que os planos de salde devem oferecer. Vale ressatar que os procedimentos
gue estiverem nesse rol deveram ser cobertos obrigatoriamente pelas operadoras de planos de
salide de acordo com o tipo de plano de salde contratado. Ainda que ndo estejam escritos
expressamente no contrato entre o contratado e contratante, se o procedimento estiver previsto
neste rol da ANS, o plano de salde é obrigado a prestar a cobertura assistencial referente ao

Caso.

A intencdo da ANS a0 promover essa lista seria um amplo acesso aos procedimentos
atuais na medicina, uma vez gque esta avanca progressivamente, do mesmo modo que, as
doencas estd em constante modificacdio. A vista disso, com a finalidade de garantir uma
plena seguranca aos consumidores e uma maior efetivacdo aos tratamentos, exames e
consultas, a ANS dispds este rol de natureza minima obrigatdria para regular o que os planos

de salide devem oferecer e cobrir aos seus beneficiarios.

Como o Instituto Brasileiro de Defesa do Consumidor (Idec)'® defende “ a limitacdo
ou exclusdo de cobertura € uma pratica ilegal, porque contraria a propria natureza do contrato

de plano de salde, que tem por finalidade de garantir a salide integral- e ndo parte dela”.

192 Artigo 4°: Compete 2 ANS: 111- elaborar o rol de procedimentos e eventos em salide, que constituirdo
referéncia basica para os fins do disposto na Lel n®9.656, de 3 de junho de 1998, e suas excepcionalidades.
Disponivel em: <http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/L9961.htm>. Acesso em: 12 jan. 2014>.

1% Rol de Coberturas, Instituto de Defesa do Consumidor. Disponivel
em:<http://www.idec.org.br/consultas/di cas-e-direitos/rol -de-cobertura-sai ba-quai s-sao-0s-procedi mentos-
de-cobertura-obrigatoria>. Acesso em: 10 fev. 2014.
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Destaca-se que operadoras que ndo cumprirem esta cobertura obrigatéria que é

104 vale lembrar

prevista nesse rol, serdo punidas através de multas por infragdo cometida.
também, que nem sempre o aumento deste rol, englobando novas coberturas assistenciais
pode levar ao aumento nas mensalidades em que o beneficiario custela. Apds a publicacdo da
Resolugdo que amplia este rol, ainclusdo das novas coberturas € avaliada por um ano. Caso a
ANS identifique um impacto financeiro das operadoras de plano de salde, este serd avaliado

no reajuste do ano seguinte da publicagdo da resolucdo em vigor. %

Visto que os eventos e seus procedimentos médicos tem um progresso célere na
medicina, este rol assegurado pela ANS é atualizado a cada dois anos. No dia 1° de Janeiro
dos anos pares, um novo Rol entra em vigor. No entanto, os trabalhos de pesquisa para a
atualizacdo sdo continuos, e conta com a colaboracdo de um grupo formado por
representantes de 6rgaos de defesa do consumidor, prestadores, operadoras de planos de

salide, consel hos e associagdes profissionais de salide, beneficirios e técnicos da ANS.'®

O primeiro rol de procedimentos assentado pela ANS foi o definido pela Resolucéo de
Conselho de Salde Suplementar — Consu 10/98, sendo entdo atualizado em 2001 pela
Resolugéo de Diretoria Colegiada — RDC 67/2001, e revisado nos anos de 2004, 2008, 2010,
2012 e 2014, pelas Resolugdes Normativas 82, 167, 211, 262 e 338,17

3.2 ROL DE PROCEDIMENTOS E EVENTOS EM SAUDE DE 2014

Em 02/01/2014 entrou em vigor a atualizagéo do Rol de Procedimentos e Eventos em
Salde. O novo normativo esté previsto na Resolugdo n°. 338 de 21 de outubro de 2013, que
norteia a atencéo a sallde por quatro anexos definidos pelo anexo I, que lista os procedimentos
de cobertura minima obrigatéria; anexo |l, que define as diretrizes de utilizagdo para alguns
procedimentos; anexo |11 que dispde as diretrizes clinicas na salide suplementar e o anexo IV

que apresenta os protocol os de utilizacdo.'*®

104 Agéncia Nacional de Salide Suplementar, Planos de Salide e Operadoras. Disponivel em:

<www.ans.gov.br/images/stories/noticias/pdf/20131021_rol2014>. Acesso em: 10 mar. 2014.

105 .
Ibidem

106 Agéncia Nacional de Salide Suplementar, Planos de Salide e Operadoras. Disponivel em:
<http://www.ans.gov.br/index.php/planos-de-saude-e-operadoras/espaco-do-consumidor/737-rol -de-
procedimentos>. Acesso em: 09 mar. 2014.

197 | pidem

108 Agéncia Nacional de Salide Suplementar, Planos de Salide e Operadoras.  Disponivel em:
<http://www.ans.gov.br/index2.php?option=com_|egislacao& view=legislacao& task=TextoL ei & format=raw
&1d=2591>. Acesso em: 10 mar. 2014.



Nesta nova revisdo do rol, foram incluidos oitenta e sete novos procedimentos e
eventos em sallde, estimando no total trés mil e cento e noventa e quatro procedimentos sendo
divididos em quatro grandes capitulos na Resolucdo, os quais sa0'®: Procedimentos Gerais;
os Procedimentos Clinicos, Ambulatoriais e Hospitalares, os Procedimentos Cirargicos e
Invasivos;, e os Procedimentos Diagndsticos e Terapéuticos, devendo ser classificados de

acordo com o tipo de plano de salide contratado pelo beneficiario.

A RN n° 338/2013 também traz a previsdo de criacdo de um Comité Permanente para
a discussdo do Rol de Procedimentos e Eventos em salde e a regulamentacdo da Lei
12.738/2012"° que dtera a Lei 9.656/98 para tornar obrigatério o fornecimento e a
incorporacdo de material de salide utilizado por pessoas ostomizadas'!, bem como ainclusdo

de medicamentos antineopl&sticos™* orais.

Estes medicamentos orais contra cancer previsto pelo Rol de 2014 e pela Le
12.738/2012 vém como um avanco no sistema de salde, beneficiando diversos pacientes que
antes ndo possuiam esta cobertura. Até 2013, os pacientes tinham que recorrer a Justica para
ter direito ao tratamento com esses medicamentos.

Pelo Rol de 2014 fica previsto trinta e sete medi camentos orais para cinguenta e quatro

113

indicagbes médicas em trinta e um tipos de tumores.” Sendo estes medicamentos orais

distribuidos a cargo de cada operadora de plano de salde, que podera distribuir diretamente ao

1% | bidem

110 BRASIL. Lei 12.738. 30 de Nov de 2012. AlteraaLei n® 9.656, de 3 de junho de 1998, para tornar
obrigatério o fornecimento de bolsas de colostomia, ileostomia e urostomia, de coletor de urina e de sonda
vesical pelos planos privados de assisténcia a sadde. Disponivel em:
<http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_At02011-2014/2012/L ei/L12738.htm>. Acesso em: 11 mar. 2014.
Pacientes ostomi zados. aqueles que sdo submetidos a procedimentos cirdrgicos que consistem na abertura de
um 6rgdo, mantendo uma comunicacdo com o meio externo, exemplo: traqueostomia, colostomia,
ureterostomia, gastrostomia, entre outros.) Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/folder/atencao_saude pessoas ostomizadas.pdf>. Acesso em: 11 mar. 2014.
M edicamentos antineopl asticos. medicamentos utilizados para destruir neoplasmas ou células maignas, tendo
como finalidade de evitar ou inibir o crescimento e a disseminacéo de tumores. Disponivel em:
<http://www.anvisa.gov.br/divul ga/public/livro_eletronico/neoplasia.html>. Acesso em: 11 mar. 2014.

Sé&o 31 tipos de cancer previstos no Rol de 2014: Cabega e pescogo, colorretal, cortex suprarrenal,
endométrio, estdmago, gastrico, Tumor estromal gastrointestinal, hepatocarcinoma, leucemia aguda,
leucemia granulocita croénica, leucemia linfocita crénica, leucemia mielocita crénica, leucemia miel6ide
aguda, leucemia promielocitica, leucemia linfocita aguda, linfoma de Hodgkin, Linfoma ndo Hodkin, Mama,
Melanoma, Micose Fungdide, Mieloma MUltiplo, Neuroblastoma, Ovério, Préstata, Pulmé&o, Retinoblastoma,
Rim, Sarcoma osteogénico, Sistema nervoso central, Testiculo e Tumor Trofoblastico gestacional.

Disponivel em: <http://www.ans.gov.br/images/stories/noticias/pdf>. Acesso em: 10 mar. 2014.
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paciente ou poderdo ser comprados pelo paciente em farmécia com posterior
reembolso."**Porém a Lei 12.738/2012 surge englobando todos os tipos de medicamentos e
n&o apenas os trinta e sete previstos no novo Rol. O gque se torna um grande beneficio para os

consumidores.

O fornecimento dos medicamentos orais para cancer era um dos litigios mais antigos
dos consumidores de planos e dos médicos contra os planos de saide. Estes medicamentos
funcionam como uma quimioterapia, porém modernas, causando menos efeitos colaterais e
podendo ser administradas em casa. "> Assim sendo, a medicacdo oral oferece maior conforto
para 0 paciente, reduzindo a necessidade de tratamento em clinicas ou hospitais, e

consequentemente evitando gastos com internagdes hospital ares.

Ainda, 0 novo Rol inclui a obrigatoriedade da cobertura de radioterapia IMRT **°,
aonde atinge apenas as células doentes num tumor, preservando as sadias. E também inclui a
ampliacéo da indicacdo do exame de imagem PET-Scan''’, que é um dos mais importantes e
modernos exames para 0 monitoramento detalhado do cancer, e no qual detecta precocemente
0s tumores ou novos focos. As hovas regras também preveem a oferta de exames genéticos,
inclusdo de vinte e oito cirurgias de videolaparoscopia, 0 tratamento de dores cronicas nas
costas utilizando radiofrequéncia, o tratamento de tumores neuroenddcrinos por medicina
nuclear, a ampliacdo de numero de consultas e sessdes com fonoaudiologo, psicologa,
fisioterapeuta e nutricionista, além da cobertura odontoldgica com a inclusdo de cirurgia de

gengiva e identificagio de acidez."'®

14 S50 31 tipos de cancer previstos no Rol de 2014: Cabeca e pescoco, colorretal, cortex suprarrenal,

endométrio, estdbmago, gastrico, Tumor estroma gastrointestinal, hepatocarcinoma, leucemia aguda,
leucemia granulocita crénica, leucemia linfocita cronica, leucemia mielocita crénica, leucemia miel6ide
aguda, leucemia promielocitica, leucemia linfocita aguda, linfoma de Hodgkin, Linfoma ndo Hodkin, Mama,
Melanoma, Micose Fungdéide, Mieloma M ltiplo, Neuroblastoma, Ovario, Préstata, Pulm&o, Retinoblastoma,
Rim, Sarcoma osteogénico, Sistema nervoso central, Testiculo e Tumor Trofoblastico gestacional.
Disponivel em: <http://www.ans.gov.br/images/stories/noticias/pdf>. Acesso em: 10 mar. 2014.

Disponivel em: http://epoca.globo.com/vida/vida util/saude-e-bem-estar/noti cia’2014/01/bpl anos-de-saudeb-
passam-cobrir-medicacao-oral -contra-o-cancer.html

Agéncia Nacional de Saude Suplementar “Disponivel em:
<http://www.ans.gov.br/portal/upload/biblioteca/lnforme_ATS_ setembro2009.pdf>. Acesso em: 11 mar.
2014.

Pet SCAN e suas aplicacbes na oncologia e planos de salde Disponivel em:
<http://www.cancerinfo.com.br/artigo/petct-e-suas-aplicacoes-em-oncol ogia-clinica.html>. Acesso em: 04
mar. 2014.

Agéncia Nacional de Salde Suplementar Disponivel em:
<http://www.ans.gov.br/index2.php?option=com_|egislacao& view=legislacao& task=TextoL ei & format=raw
&1d=2591> Acesso em: 11 mar. 2014.
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Vale lembrar que o Rol de Procedimentos beneficia todos os consumidores que
aderiram os planos de salide a partir de Janeiro de 1999 regulamentados pela Lei 9.656/ ou 0s
adaptados a Legislacdo. A grande discussdo vem diante dos planos de sallde antigos que néo
foram adaptados as regras da LPS. Como ja foi discutido neste presente trabaho, embora os
contratos antigos ndo sofram incidéncia da LPS, continuam a ser regidos pelo Cadigo de
Defesa do Consumidor, e a interpretacdo atual deste Codigo ndo deixa de considerar os
avancos positivados pelanova Lei *°, pois violariaafuncdo social dos contratos e ofenderiaa
dignidade do ser humano, o direito constitucional a salide e ao principio da boa-fé objetiva.

Aurisvaldo Sampaio ressalta com argucia:

“Ora, sem que se pretenda aplicar a lex nova a factumpraeteritum, inevitavel
concluir que inimeras regras da LPS resultam na positivagdo de garantias
gue j& eram asseguradas aos consumidores — inclusive a amplitude de
cobertura — e de condutas que ja eram tidas como abusivas pela
jurisprudéncia formada a partir da aplicagdo da Constituicdo Federa e,
particularmente, do Codigo de Defesa do Consumidor. Em face disto,
percebe-se que, em larga medida, ndo se criaram direitos novos, mas apenas
se explicitou a protegdo que j& existia, de forma implicita, no sistema
juridico.”*?°

Observando este entendimento, ainda que ndo hgja aincidéncia direta da L PS sobre os
contratos antigos, havera uma “repercussao indireta, na medida em que seus ditames forem
utilizados para orientar a aplicagdo do CDC ao reprimir as praticas e clausulas abusivas das
operadoras de saude”. E neste caso, negar um procedimento médico, ainda que néo previsto
no contrato antigo, viola a funcdo socia de um contrato de plano de salde. Este é o

entendimento da jurisprudéncia que vem surgindo.

3.3A INTERPRETACAO DO ROL DE PROCEDIMENTOS E EVENTOS EM SAUDE

Com o advento do Rol de Procedimentos e Eventos em Salde, normatizado pela ANS,
a extensa dificuldade enfrentada é a interpretacdo da cobertura dos procedimentos pelas
operadoras de saude. Deve este aludido rol, ser entendido como meramente indicativo de

cobertura minima a ser proporcionada pel os planos de saide?

9 MARQUES, Claudia Lima. Conflitos de leis no tempo e direito adquirido dos consumidores de planos e
seguros de satide. In: Lopes, José Reinaldo de Lima; PFEIFFER, Roberto Augusto Castellanos (coord).
Saude e responsabilidade de segurose planos de assisténcia privada a saide. Sao Paulo: Revistados
Tribunais, 1999, p 30.

120 SAMPAIO, Aurisvaldo. Contratos de Plano de Satde. S&o Paulo: Revista dos Tribunais. v. 40, 2010, p.

214.
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Inicialmente, devemos repisar que a salde € um direito de todos e um dever do Estado.
Fazendo analogia a protecdo a salide pelainiciativa privada, muitos entendimentos e doutrinas
sofreram modificacOes relevantes apds o entendimento do Supremo Tribunal Federal, ao
analisar o Agravo Regimental na Suspensao de Tutela Antecipada 175, que teve como relator
0 Ministro Gilmar Mendes, no qua concluiu que é obrigagdo do Estado fornecer o que
promete. Ou sgja, se hd um tratamento legal para alguma doenga prevista pela OMS, este

tratamento devera ser coberto.*?*

Alguns doutrinadores e magistrados assimilaram este raciocinio com os planos de
salde. Ja que, embora distintas as atividades da salde publica e privada, cada vez mais se
percebe a “tentativa de analisar a atividade privada e de formatd-la segundo o padréo do
modelo piblico.”*? Afinal o bem juridico tutelado tanto pelo Estado quanto pelo contrato de
iniciativa particular € a salide. Assim sendo, tais obrigagdes que originamente sdo publicas,
seriam assumidas parcialmente pelo sistema privado. Devendo este respeitar o direito

fundamental da salide protegido pelo ordenamento juridico e inerente a natureza do contrato.

Portanto, se o sistema publico ndo atende a todos de forma satisfatéria e adequada e
concede a iniciativa privada, através do dispositivo constitucional 199, a participar com seus
servicos prestados a salde, deveria este, no entanto, atender alguns dos requisitos que foram
atribuidos ao Estado.

De logo, cumpre aqui reprisar que as operadoras de salde tém por obrigacéo cobrir
todas as patologias previstas e listadas pela OMS, nos limites de cada segmentacdo do plano
de salde contratado consoante expresso no disposto 10° por for¢a de Lei Federa 9.656/98 e

ratificado pelo dispositivo 35-F damesmalel, que dispde assim:

“Dispositivo 35-F. A assisténcia a que dude o artigo 1° desta Le
compreende todas as agBes necessarias a prevencdo da doenga e a
recuperacdo, manutencao e reabilitacdo da salde, observados os termos desta
Lei e do contrato firmado entre as partes”.

121 BRASIL, Supremo Tribunal Federal. STA 175 AgR/CE, Ag. Reg. na Suspens&o de Tutela Antecipada, Rel.
Min. Gilmar Mendes, j. 17.03.2010, Tribunal Pleno, Dje-076, Divulgacdo: 29.04.2010, Publicado
30.04.2010, Ementa. Vol-02399-01,p.70.

122 50UZA, Henrique Freire de Oliveira. — Organizacio e Coord. CARNEIRO, Luiz Augusto Ferreira. Planos
de Sadde — Aspectos Juridicos e Econdmicos.Rio de Janeiro: Forense, 2012. p. 126.
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No entanto, o paradoxo consiste em alguns doutrinadores interpretarem que a ANS ao
elaborar um rol, definiu numa lista exaustiva de procedimentos que deveriam ser cobertos
obrigatoriamente, ficando excluido dessa obrigatoriedade os que ndo estdo incluidos nessa

listagem.*®

Ora, como j& foi discutido neste trabaho e sob o entendimento de Aurisvaldo
Sampaio, se uma Lel Federa determinou cobertura abrangente, ndo poderia uma norma
administrativa ser interpretada, pela sua condicdo hierarquicamente inferior, como uma
limitagdo."®* Qualquer regulamentacdo da ANS que exclua procedimentos necessarios ao
tratamento de patologia listada pela OMS é ilegal, ndo podendo subsistir. Sobre esta questéo,

todavia, o ensino de Aurisvaldo Sampaio realca que:

“Causa perplexidade a constatacdo de que, frequentemente, fontes
normativas da mais elevada hierarquia no ordenamento juridico, como a
Congtituicdo Federal, e abaixo dela, 0 Codigo de Defesa do Consumidor,
suas regras, e sobretudo, principios, sdo ignoradas quando da elaboracdo de
atos administrativos editados a pretexto de regular os contratos de que aqui
se trata. A pirdmide normativa é colocada de ponta-cabeca, numa agressao
colossal a concepgao sistémica do direito.”

De acordo com o Instituto Brasileiro de Defesa do Consumidor, “para garantir as
coberturas previstas pelaLei 9.656/98 e os direitos do Codigo de Defesa do Consumidor, o rol
deve ser interpretado de forma exemplificativa, e ndo de forma taxativa”'?>. E fundamental
que sga respeitado o0s preceitos constitucionais e legais, ndo havendo exclusdes de
procedimentos, que na prética, ndo deixaria de ser uma exclusdo também de doencas listadas
pelaOMS.

Sob esta 6tica, ndo se mostra possivel entdo o entendimento de operadoras de salide ao
assimilar que a ANS restrinja direitos assegurados em leis. O rol deve ser interpretado como
uma seguranga do cumprimento do que dispde o dispositivo 10° da Lei 9.656, evitando abusos
por parte dos planos de satide, *%°

122 SAMPAIO, Aurisvaldo. Contratos de Plano de Satide. S0 Paulo: Revista dos Tribunais. 2010, p. 270
124 .

Ibidem
125 | ngtituto Brasileiro de Defesa do Consumidor Disponivel em: <www.idec.org.br/especial/planos-
economicos>
126 | bidem
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A qualquer modo, esta situagdo tem ocasionado diversas lides no Judiciario, uma vez
que as operadoras se recusam a cobrir procedimentos que ndo est&o relacionados & ANS., *#
Para esta parte da corrente 0s servicos ndo previstos naresolucdo da ANS podem ser negados

devido a estritarelagdo contratual entre as partes. Kristian Rodrigo Pscheidt reclama que® :

“Ignorando esta Resolucgdo, o Poder Judiciério evoca outras normas (CF e
CDC) e principios para atender diversos outros servigos médicos,
desconsiderando-se um regulamento claro e direto do proprio Estado”.

Acompanhado do pertinente comentario, Kristian Pscheidt realca que o entendimento
hoje predominante no judiciario ira afetar o futuro das relagdes de consumo.®® Afinal, os
magistrados ao analisar as lides que incidem sobre o Rol de Procedimentos, ndo atentam aos

principios econémicos do mercado de salde.

Para essa parte da doutrina, ainciativa privada ndo pode ser coagida a assistir a salide,
funcionando como um meio subsidiario do Estado. A estipulacéo do rol apenas demonstraria

a “influéncia de um modelo publico a ser formatado num sistema privado”.**

O norte que preside concepcao € que a atuacao das operadoras de salde deve ser
limitada, ndo devendo se confundir com a atuacdo do Estado. De igual modo, Henrique Souza
destaca que todo cidaddo tem o direito a salde sim, porém garantido pelo sistema do SUS,
onde é direito do individuo um “atendimento integral, universal e gratuito”, mas ao optar pelo
sistema de plano de salde deve-se levar em consideracdo que |lhe é assegurado uma

“cobertura minima e ndo gratuita”, a propésito ele continua tendo direito de utilizar o SUS.**

27 Y ARSHELL, Flavio Luiz e PEREIRA, Guilherme S.J. — Coord. CARNEIRO, Luiz Augusto Ferreira. Planos
de Salide — Aspectos Juridicos e Econdmicos.S8o Paulo. Forense. p.20

128 PSCHEIDT, Kristian. A balanca juridica do setor de satide suplementar no Brasil. Disponivel em:
<http://www.ambito-juridico.com.br/site/index.php?n_link=revista artigos leitura& artigo_id=10758>.
Acesso em: 26 mar. 2014.

129 | pidem.

130 50UZA, Henrique Freire de Oliveira. Coord. CARNEIRO, Luiz Augusto Ferreira. Planos de Sadde-
Aspectos Juridicos e econdmicos. Rio de Janeiro: Forense, 2012, p.129.

11 50UzA, Op. Cit, p.130
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Assim, o entendimento € que esta contextuaizacdo sempre com énfase em direitos
fundamentais € o que torna o setor “desequilibrado e insustentavel”, ndo respeitando 0s

preceitos de ordem econémica, também previstos em dispositivo constitucional 170.%%

Nesse sentido, uma decisdo do Superior Tribuna de Justica trouxe uma diferenciacéo
eficaz entre a atividade das operadoras de salde e a atividade ampla do Estado em promover a
salide ao argumentar que o “estado tem dever de proporcionar um amplo e eficaz atendimento
de salde a populacdo” enquanto na iniciativa privada “ha que se conformar as regras do
contrato”. Apontando ainda que “tais servicos sdo resultado de uma contraprestacao

financeira necessaria ao equilibrio econdmico da avenca”. **

Esta decisdo fortaleceu a corrente minoritaria sobre a interpretacdo do rol de
procedimentos para que as limitages do rol de procedimentos fossem véidas. Nesse sentido
Kristian Pscheidt considera que:

“As empresas operadoras da salde suplementar, nho meio deste jogo de
interesses, ndo pode arcar com sensiveis prejuizos no seu campo de atuagdo
devido a batahas tedricas. Como bem disposto pelo artigo 170 da CF, a
ordem econémica, fundada na valorizagdo do trabalho humano e na livre
iniciativa, tem por fim assegurar a todos existéncia digna.”**

Leonardo Vizeu Figuereido contempla que:

“H& que se dar condicBes de existéncia econbmica para a iniciativa privada,
afirmando que o mercado exige 0 mutuaismo, pois o0s proprios
consumidores podem ser prejudicados com esta distor¢do, uma vez que
poderdo ser obrigados a socorrerem-se da rede publica de salde ante a
faléncia das operadoras.”**

A vista disso, ndo se deve ignorar a nenhum momento o principio do mutualismo

inerente ao contrato de plano de salde, porém ha outros principios correlacionados de suma

132 PSCHEIDT, Kristian. A balanca juridica do setor de satide suplementar no Brasil. Disponivel em:
<http://www.ambito-juridico.com.br/site/index.php?n_link=revista_artigos leitura& artigo_id=10758>.
Acesso em: 27 mar. 2014.

133 REsp n° 242.550-SP (1999/0115693-9) — Relator Ministro Ruy Rosado de Aguiar e Relator de Acérdao
Ministro Aldir Passarinho Junior.

13 PSCHEIDT, Kristian. A balanca juridica do setor de satide suplementar no Brasil. Disponivel em:
<http://www.ambito-juridico.com.br/site/index.php?n_link=revista artigos leitura& artigo_id=10758>.
Acesso em: 27 mar. 2014.

3% FIGUEREIDO, Leonardo Vizeu. LicBes de direito econdmico. 6%d. So Paulo: Forense. 2013 p.38
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importancia como o da boa-fé, do equilibrio contratual, da razoabilidade e principalmente do
da dignidade humana.

Essa ideia pressupde uma evidente colisdo de direitos fundamentais, onde de um lado
setem agarantia do direito avida e de outro o direito da ordem econémica. Paraamaior parte
da doutrina e magistrado, o direito a salide é um bem indiscutivelmente soberano. Afinal
quando se fala em vida, a Congtituicdo esta falando em vida digna, que pressupde a salde.
Luiz Rizzato Nunes pontuou ao exclamar que a “dignidade é o fundamento mais importante,

como primeira e Gltima garantia das pessoas, acrescida da qualidade de vida”. **°

No entanto as empresas também possuem seus anseios e “necessitam ter seus direitos

igualmente fundamentais e devidamente respeitados™**’ Para essa corrente minoritaria, ainda

que haja essa colisdo de direitos, 0 magistrado que esté téo “viciado de cargas emocionais™*,

acaba pendendo em prol da protecéo a salde e vida do ser humano.

E relevante nesta colisio é que o direito a salide € um status de direito fundamental

imposto pela Carta Magna que deve ser tutelado a todo o momento, ainda que haja conflito de

139

direitos.”™ Wilson Antonio Steinmetz pontua nessa questdo de colisdo de direitos

constitucionais que:

“Sobre a superioridade ou prevaléncia dos valores superiores em relacio aos
demais preceitos congtitucionais, a norma fundamental ndo oferece um
critério. Contudo, ha que se considerar a superioridade interpretativa dos
valores sobre os demas preceitos. Significa que as disposicdes
constitucionais devem ser interpretadas de acordo com os vaores da
dignidade da pessoa.”**°

O critério de hierarquia, segundo Noberto Bobbio, fortalece o principio que em um
conflito de normas, a de nivel mais ato tera preferéncia (“lex superior derogat legi

138 NUNES, Rizzato. Curso de Direito do Consumidor. S&o Paulo: Saraiva, 2004.p 13.

137 PSCHEIDT, Kristian. A balanca juridica do setor de satide suplementar no Brasil. Disponivel em:
<http://www.ambito-juridico.com.br/site/index.php?n_link=revista_artigos leitura& artigo_id=10758>.
Acesso em: 27 mar. 2014.

38 |pidem

% YARSHELL, Flévio Luiz e PEREIRA, Guilherme S.J. Coord. CARNEIRO, Luiz Augusto Ferreira. Planos
de Salde — Aspectos juridicos e econdmicos. S0 Paulo. Forense. p.54.

10 STEINMERTZ, Wilson Antdnio. Colisdo de direitos fundamentais e principio de proporcionalidade. Porto
Alegre: Livrariado Advogado, 2001. p.121.
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inferiori”)*

. Ainda gue o conflito estgja dentro do mesmo critério hierarquico, prevalecera a
norma que possui uma relevancia social maior, conforme o ensino de Maria Helena Diniz**.

Para Celso de Mdllo:

“Entre proteger a inviolabilidade do direito a vida, que se qualifica como
direito subjetivo indienavel assegurado pela Constituicdo, ou fazer
prevalecer, outro direito ainda que constitucional, entendo — uma vez que
configurado esse dilema- que razbes de ordem ético-jurimpde ao julgador
uma sd e possivel opgao: o respeito indeclinével a vida”.**
Ademais, embora o preceito de ordem econémica sgja de extrema importancia para a
manutencdo das operadoras de sallde, ndo se deve ignorar que o plano de salde é um tipo de
contrato atipico, tendo como objeto a protecéo a salde do segurado, e a negativa de custeio de

determinado procedimento ndo faz sentido, uma vez que tornaineficaz seu objeto.

3.4 OENTENDIMENTO DO TRIBUNAL DE JUSTICA DO DISTRITO FEDERAL E
TERRITORIOS

Trazendo esta controvérsia sobre 0 Rol de Procedimentos da ANS para a andlise do
Tribunal de Justica do Distrito Federal e Territorios, tendo visto que é a capital federal do
Brasil e o local que este presente trabalho esta sendo elaborado, constatam-se decisdes com

fundamentos de grande relevancia para o ordenamento juridico.

A jurisprudéncia do TIDFT sobre este aludido Rol da ANS, debruca-se sobre o
entendimento gque sua existéncia deve ser meramente um indicativo de cobertura minima a ser
proporcionada pelos planos de salde. As decisdes sdo determinantes ao constatar a pratica
abusiva das operadoras ao recusar a cobertura de despesa médica. Afina por se tratar

1“1 BOBBIO, Noberto. A era dos direitos. 2%d. Rio de Janeiro: Campus Elsevier, 2004 p.200

Y2 DINIZ, Maria Helena. Conflito de Normas. Sao Paulo, Saraiva. 2003. p 34.

3 BRASIL. Supremo Tribunal Federal. Recurso Extraordinério. Pacientes com esquizofrenia paranoide e
doenca maniaco-depressiva cronica, com episodios de tentativa de suicidio. Pessoas destituidas de recursos
financeiros. Direito a vida e a salde. Necessidade imperiosa de se preservar, por razdes de caréter ético-
juridico, A integridade desse direito essencial. Fornecimento gratuito de medicamentos indispensaveis em
favor de pessoas carentes. Dever constitucional do Estado (CF, Arts. 5°, “caput”, e 196), Precedentes (STF).
Recurso conhecido e provido. RE 393175 RS. Recorrente: Luiz Marcelo Dias. Recorrido: Estado do Rio
Grande do Sul. Relator. Min. Celso de Meéllo. Brasilia, 01 de fevereiro de 2006. Disponivel em:
http://stf.jusbrasil.com.br/jurisprudencia/14784469/recurso-extraordinario-re-393175-rs-stf  Acesso em: 11 fev
2014
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nitidamente de uma relagdo de consumo, as clausulas devem ser interpretadas sobre os
principios da razoabilidade e de méaxima protecéo & salide do beneficiério.**

Interessante observar que esta apreciacdo consolidada no supracitado Tribunal é
unanime e incontroversa, ndo obtendo até o momento, nenhuma decisdo em sentido contrario

gue colida com jurisprudéncia predominante.

Assim este reconhece gue se 0 objeto do contrato é a necessidade de tutela do direito a
vida e & salde, é indevido qualquer tipo de recusa em cobertura de procedimento™*.Afinal
qualquer clausula que restringe**°a natureza do contrato, tornando impraticavel a realizacéo

de fim social, deve ser considerada nula. Jod Egmont reconheceu em seu voto que: **’

“Os contratos de prestacdo de servi¢os de saude ultrapassam os limites dos
interesses de natureza puramente privados e individuais da relacdo
contratual. Tem a func&o de e voltar a0 adequado atendimento ao segurado
gue e encontra em situagdo de necessidade da prestacdo dos servigos
contratados.”

E certo que a recusa do tratamento cause dor e sofrimento psiquico, no momento em

que o consumidor se “encontra mais fragilizado em razdo da doenca”**

, agravando ainda
mais 0 seu estado, podendo causar prejuizos irreversivels. Além de frustrar a legitima
expectativa gerada pelo beneficiario na contratagdo, ofendendo claramente o principio da boa-

e

fé.

A verdade € que se esta previsto determinada patologia na segmentacdo de cobertura
em que o beneficiario optou, ndo deve a empresa restringir o tipo de método a ser aplicado.

144 BRASIL, Tribunal de Justica do Distrito Federal e Territérios. Acérdéo 629.923,2012.03.1.016981ACJ .
Relator: DEMETRIUS GOMES CAVALCANTI. 12TURMA CIVEL. Julgado em: 23/10/2012 Publicado:
25/10/2012 Disponivel em: http://www.tjdft.jus.br/

45 BRASIL, Tribunal de Justica do Distrito Federal e Territdrios . Acorddo 770025,20120111684879APC .
Relator: CARMELITA BRASIL, Revisor: WALDIR LEONCIO LOPES JUNIOR. 22 TURMA CIVEL.
Julgado em: 19/03/2014 Publicado: 24/03/2014. Pag. 195 Disponivel em: http://www.tjdft.jus.br/

6 BRASIL, Tribunal de Justica do Distrito Federal e Territrios .Acdrddo n.556278, 20110110146849APC,
Relator: LUCIMEIRE MARIA DA SILVA, Revisor: LECIR MANOEL DA LUZ, 12 Turma Civel, Datade
Julgamento: 14/12/2011, Publicado no DJE: 18/01/2012. Pag.: 53 Disponivel em: http://www.tjdft.jus.br/

147 BRASIL, Tribunal de Justica do Distrito Federal e Territérios Acorddo n.658276, 20110111892079APC,
Relator: JOAO EGMONT, Revisor: LUCIANO MOREIRA VASCONCELLOS, 52 Turma Civel, Data de
Julgamento: 27/02/2013, Publicado no DJE: 06/03/2013. Pag.: 245 Disponivel em: http://www.tjdft.jus.br/

148 BRASIL, Tribunal de Justica do Distrito Federal e Territérios Acorddo n.765776, 20130110285259APC,
Relator: SEBASTIAO COELHO, 52 Turma Civel, Data de Julgamento: 26/02/2014, Publicado no DJE:
06/03/2014. Pag.: 218 Disponivel em: http://www.tjdft.jus.br/
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Até mesmo porque fica facultado ao médico responsavel o procedimento mais adequado,
devendo este optar por aguele mais moderno e seguro.**® Segundo Gislene:

“Nao se pode admitir que a seguradora circunscreva as possibilidades de
tratamento aos procedimentos listados no rol de servicos médico-
hospitalares editado pela ANS, até mesmo porque a enumeracdo feita pelo
referido érgdo € de natureza exemplificativa, ou sgja, ndo esgota todos os
tipos de tratamentos cobertos pelas companhias de seguro” **°

O tipo contrato em que o beneficiario optou em sua celebracdo pode até limitar quais
enfermidades que ter8o cobertura, mas ndo o tipo de tratamento para alcancar a respectiva
cura. Para este Tribunal, “se existe a cobertura para determinada patologia no contrato, néo

importa a forma de tratamento, o plano de satde deve cobrir™*>*.

O TJIDFT é unanime ao entender que a recusa da operadora em cobrir determinado
procedimento sob o pretexto de este ndo estéa no Rol da ANS é totalmente insustentavel, eis
gue aquela listagem se refere apenas a0 minimo de cobertura a ser garantido pelo plano de
salde.

Obstante a finalidade econémica dos contratos de plano de salde, as obrigacbes
assumidas pelas seguradoras, até pela funcéo socia do contrato, devem ser moldadas sob a
maxima protecdo a salide do segurado. Até porque, como Carmelita Brasil delimitou em um
de seus votos, a autorizacdo de um procedimento, ainda que caro, ndo causara “prejuizos
irreversiveis” a operadora em comparacdo da nédo-realizacdo injustificada que podera ensgjar

em um risco de morte ao beneficiario™?.

9 BRASIL, Tribunal de Justica do Distrito Federal e Territdrios. Acorddo: 20060110843636APC, Relator
ROMEU GONZAGA NEIVA, 52 Turma Civel, julgado em 18/11/2009, DJ 10/12/2009 p. 138. Disponivel
em: http://www.tjdft.jus.br/

%0 BRASIL, Tribunal de Justica do Distrito Federal e Territorios Acorddo n.767921, 20130110471479APC,
Relator: GISLENE PINHEIRO, Revisor: JOAO EGMONT, 52 Turma Civel, Data de Julgamento:
12/03/2014, Publicado no DJE: 19/03/2014. Pag.: 188 Disponivel em: http://www.tjdft.jus.br/

151 BRASIL, Tribunal de Justica do Distrito Federal e Territérios Acérddo n.637174, 20100710377133APC,
Relator: CESAR LABOISSIERE LOYOLA, Revisor: SSIMONE LUCINDO, 12 Turma Civel, Data de
Julgamento: 22/11/2012, Publicado no DJE: 03/12/2012. P&g.: 290. Disponivel em: http://www.tjdft.jus.br/

152 BRASIL, Tribunal de Justica do Distrito Federal e Territrios Acorddo n.765023, 20130020271378AGlI,
Relator: CARMELITA BRASIL, 22 Turma Civel, Data de Julgamento: 26/02/2014, Publicado no DJE:
28/02/2014. Pag.: 142 Disponivel em: http://www.tjdft.jus.br/



55

Desta forma, qualquer prética que restringe ao consumidor os direitos inerentes a
natureza do contrato, que é a salde, é considerada abusiva, descumprindo claramente o

contrato, bem como toda L egislacdo envolvente ao Direito a Salide do homem.

“Ainda que seja possivel, em contrato de adesdo, a existéncia de clausula
limitadora de direitos dos consumidores, o fornecedor de produtos e servigos
ndo pode criar para s excessiva vantagem, a pretexto de mitigar os riscos de
sua atividade, lancando-os de forma desproporciona a parte hipossuficiente
da relacdo. As clausulas assim dispostas sdo abusivas e merecem a
declaracdo de nulidade, nos termos do artigo 51 do CDC.” 617177

Assim o Tribunal é incisivo em todas as decisdes, até o presente momento que foi
realizado este trabalho, ao declarar ndo provimento aos recursos interpostos pelas operadoras
de salide, tendo em vista que a recusa de custeio aos procedimentos sob o fundamento de néo
estar elencado no Rol de Procedimentos € infundada, hgja vista que este rol em natureza
apenas exemplifica. Declarando, entdo, esta prética abusiva por ferir o principio da boa-fé,
proporcionalidade e razoabilidade, evidenciando um desequilibrio contratual e desvantagem
exagerada entre as partes neste contrato de consumo, ocasionando um descumprimento a

natureza do contrato, que é e sempre vai ser a salde do beneficiario.
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CONCLUSAO

Conclui-se com o presente trabalho que a criagdo do Rol de Procedimentos e Eventos
em Saude pela ANS deu margem a uma interpretacdo extensiva pelas operadoras de planos de
salde, que entenderam que este elenco deveria ser utilizado como um indicativo de cobertura

exaustiva.

Nesta linha de raciocinio, quando o Legislador definiu uma lista que deveria ter
cobertura obrigatéria, as operadoras consideraram que agueles procedimentos que néo
estivessem neste rol, ficariam excluidos dessa obrigatoriedade, podendo os planos optar pelo
custeio da cobertura ou ndo. Diante desta situagdo, inuUmeros litigios comegaram a surgir no
judiciario consistindo em um verdadeiro paradoxo.

Ora, se a propria Lel 9.656/98 determinou uma cobertura abrangente ao definir os
planos de salde atenderiam “todas as acgBes necessarias a prevencdo da doenca e a
recuperacdo, manutencdo e reabilitacdo”, ndo deveria as operadoras limitar o que a lei ndo
limitou. De igual modo, essa interpretacdo € infundada, j& que a ANS através de uma norma
administrativa, ndo elaboraria um rol divergindo com os dispositivos da lei, até mesmo pela

sua condicao hierarquicamente inferior.

Deve-se repisar que o bem juridico tutelado tanto pelo Estado quanto pelo objeto do
contrato de iniciativa particular é a salde. Ainda que ambas as iniciativas detenham de
obrigacdes distintas, ndo se deve ignorar que, sobretudo possuem uma finalidade em comum:
0 tratamento e a segurancga contra os riscos envolvendo a salide do individuo.

Portanto, se 0 sistema publico concede a iniciativa privada a participacéo de prestacéo
de servico a salde, mediante o lucro, esta ndo estd coagida a funcionar com um meio
subsidiario do Estado, mas sim atender alguns requisitos basicos que foram atribuidos a este.
Além disso, como se sabe, ndo é apenas a Lel de Planos de Salide que nortela essa prestacéo
de servico. Como se trata de uma evidente relacéo de consumo, todos os contratos de salde

estdo submetidos aos principios do Codigo de Defesa do Consumidor.
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Observa-se diante deste paradoxo o didlogo de fontes. Como foi demonstrado, o setor
privado de salde € norteado por diversas normas, como a Lel 9.656/98 que regula os contratos
de plano de salde, os principios do Codigo Civil de 2002 ao se tratar de contrato, resolucoes
normativas especificas, o0 Codigo de Defesa do Consumidor que complementa a lei nesta
prestacéo de servigo e principalmente, a Constituicdo Federal de 1988. Portanto, embora as
normas pertencam a ramos juridicos diferentes, elas ndo se excluem neste caso, e sSm se

complementam.

Com base nestas normas e principios envolvidos, a recusa em cobrir determinado
procedimento € considerada pelo judiciério, em especial o Tribuna de Justica do Distrito
Federal, como uma prética claramente abusiva. Afinal se esta previsto determinada patologia
na segmentacdo de cobertura em que o beneficiario optou, ndo deve a empresa restringir o
tipo de procedimento a ser aplicado com o pretexto de ndo estar inserido no rol da ANS.
Afinal frustraria a legitima expectativa gerada pelo benefici&rio na contratacdo, ofendendo

claramente o principio da boa-fé.

E evidente que esta situagdo, configuraria num desequilibrio contratual, notoriamente
rejeitado pelo Codigo de Defesa do Consumidor, uma vez que este entende que o consumidor
j& € um sujeito vulneravel, e sua submissdo a cldusula ou prética que limitaria seu direito, é

considerado ilicito e devendo se tornar nulas de pleno direito.

O tipo de contrato pode até limitar quais enfermidades que ter&o cobertura, mas ndo o
tipo de tratamento para alcancar a determinada cura. Se existe a cobertura prevista no
contrato, n& importa o tipo de tratamento, o plano de salde deve cobrir. Uma vez que a
recusa implicaria numa negativa de tratamento previsto contratualmente, coberto pelas

mensalidades, ndo fazendo sentido, pois tornariaineficaz o objeto do contrato.

A corrente minoritaria juntamente com o entendimento das operadoras de salde,
preside que a atuacdo da iniciativa privada deve ser limitada, ndo devendo se confundir com a
atuacdo do Estado, pois tornaria o setor “desequilibrado e insustentavel”. Tendo em vista 0s
preceitos de ordem econdmica, as empresas possuem Seus anselos e necessitam ter seus
direitos igualmente respeitados, assim sob esta Gtica, 0s consumidores devem se conformar

com asregras do contrato.
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A verdade é que através dessa colisdo de direitos fundamentais, entre o direito a salide
e o direito da ordem econdmica, ha que se considerar a superioridade interpretativa de valores
sobre os demais preceitos. Assim, entre proteger a inviolabilidade do direito a salde e
consecutivamente o direito a vida ou fazer prevalecer um direito financeiro, por razoes éticas,

h& que se privilegiar o respeito avida.

Deste modo, o direito a salde representa um bem tutelado indisponivel e inalienavel,
cuja suaintegridade deve ser respeitada, ndo so pelo Estado como pel os planos de salide. Com
0 advento da Constituicéo Federal, que estabel eceu a dignidade da pessoa humana como vetor
axiolégico de todo o ordenamento juridico, todos os ramos de direito privado, principa mente
as relagdes contratuais devem se submeter a este principio para que hgja uma interpretacéo

justadedireito.

Foi neste contexto que floresceu na jurisprudéncia do Tribuna de Justica do Distrito
Federal e Territorios sob a necessidade da protecdo ao direito a salde ja que esta esta
correlacionada ao principio da dignidade humana. Ora, se a operadora celebra um contrato,
através do principio do mutualismo, prometendo a cobertura de determinadas patologias, néo
devem as mesmas descumprirem tal contrato com o argumento de ndo estar inserido num rol.
Afinal, este surgiu como o objetivo de evitar abusos por parte das proprias operadoras de

salide.

Na esteira de tais ensinos, pode-se concluir que diante da natureza do contrato que € a
protecdo a salde, € indubitédvel que hagja qualquer entendimento contrério que restrinja este
direito. Principalmente, quando a lei foi bem clara ao afirmar que o rol de procedimentos
apenas uma listagem minima obrigatoria, ndo devendo qualquer operadora de salde supor

qualquer interpretacéo limitativa.

Consigne-se, por fim, que o rol de procedimentos, para a doutrina majoritaria, deve ser
utilizado como uma ferramenta para auxiliar os contratos de plano de salde na ¢ética dos
principios do Cddigo de Defesa do Consumidor, facilitando o consumidor a ter seu bem a
sallde tutelado. Qualquer outro argumento so atende aos interesses das operadoras de sallde na

obtencéo do lucro.
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