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Processo: 1005598 - 27.2026.8.11.0000 Org&o: Terceira Camara de Direito Privado Data
de disponibilizagdo: 14/04/2026 Classe: AGRAVO DE INSTRUMENTO Tipo de
comunicagdo: Intimagdo Meio: Didrio de Justica Eletrénico Nacional Parte(s): CINIRA
MARIA LIBER Advogado(s): GRASIELA ELISIANE GANZER OAB 9899-O MT Conteldo:
ESTADO DE MATO GROSSO PODER JUDICIARIO TERCEIRA CAMARA DE DIREITO
PRIVADO Niumero Unico: 1005598 - 27.2026.8.11.0000 Classe: AGRAVO DE
INSTRUMENTO (202) Assunto: [Liminar, Planos de saude, Fornecimento de
medicamentos] Relator: Des(a). ANTONIA SIQUEIRA GONCALVES Turma Julgadora:
[DES(A). ANTONIA SIQUEIRA GONCALVES, DES(A). ANTONIO VELOSO PELEJA JUNIOR,
DES(A). CARLOS ALBERTO ALVES DA ROCHA] Parte(s): [JORGE LUIZ MIRAGLIA JAUDY -
CPF: 794.524.851-91 (ADVOGADO), UNIMED CUIABA COOPERATIVA DE TRABALHO
MEDICO - CNPJ: 03.533.726/0001-88 (AGRAVANTE), CINIRA MARIA LIBER - CPF:
652.265.421-00 (AGRAVADO), GRASIELA ELISIANE GANZER - CPF: 826.796.301-49
(ADVOGADO)] A C O R D A O Vistos, relatados e discutidos os autos em epigrafe, a
TERCEIRA CAMARA DE DIREITO PRIVADO do Tribunal de Justica do Estado de Mato
Grosso, sob a Presidéncia Des(a). CARLOS ALBERTO ALVES DA ROCHA, por meio da
Turma Julgadora, proferiu a seguinte decisdao: POR UNANIMIDADE, DESPROVEU O
RECURSO. EMENTA AGRAVO DE INSTRUMENTO - ACAO DE OBRIGAGAO DE FAZER
CUMULADA COM REPARACAO DE DANOS - PLANO DE SAUDE - NEGATIVA DE
COBERTURA - PACIENTE COM SINDROME MIELODISPLASTICA - FORNECIMENTO DE
MEDICAMENTO ERITROPOIETINA E ROMIPLOSTIM - TRATAMENTO PRESCRITO POR
MEDICO DA PACIENTE - RECUSA INDEVIDA - DECISAO MANTIDA - RECURSO
DESPROVIDO. O plano de saude ndo pode se recusar a custear o tratamento clinico
prescrito pelo médico especialista que acompanha a paciente, ao fundamento de
auséncia de cobertura para medicamento nao previsto no Rol taxativo da Agéncia
Nacional de Saude - ANS, haja vista que nao cabe a cooperativa delimitar o farmaco
para a doenca objeto da cobertura contratual, pois o tratamento adequado é atribuicao
da meédica que assiste a paciente. Presentes os requisitos autorizadores da tutela
antecipada, mostra-se acertada a decisdo que concede a liminar e determina a
cooperativa médica a realizagao de tratamento indispensavel para a manutencao da
salde da usuaria de plano. AGRAVANTE: UNIMED CUIABA COOPERATIVA DE
TRABALHO MEDICO AGRAVADA: CINIRA MARIA LIBER RELATORIO EXMA. SRA. DESA.
ANTONIA SIQUEIRA GONGALVES (RELATORA) Egrégia Camara: Trata-se de recurso de
agravo de instrumento, com pedido de efeito suspensivo, interposto por UNIMED
CUIABA COOPERATIVA DE TRABALHO MEDICO, contra decis&o proferida pelo MM. Juiz



da 12 Vara Civel da Comarca de Diamantino/MT, Dr. André Luciano Costa Gahyva,
langcada nos autos da Acdo de Obrigagcdo de Fazer c/c Reparagcao de Danos n°
1003520-79.2025.8.11.0005, ajuizada por CINIRA MARIA LIBER, que deferiu a tutela
antecipada em cardter antecedente, determinando que a requerida fornega os
medicamentos Romiplostim (Nplate 250 mcg) e Alfaepoetina 40.000 Ul/ml, no prazo de
48 (quarenta e oito) horas, na quantidade e periodicidade prescritas, enquanto perdurar
a indicagdo médica, sob pena de multa diaria de R$2.000,00 (dois mil reais). Irresignada,
a agravante sustenta em sintese, a inexisténcia de probabilidade do direito, ao
argumento de que os medicamentos pleiteados sdo de uso domiciliar, com excluséao
expressa de cobertura contratual e legal;, que a Lei n°® 9.656/98, em seu art. 10, VI, e a
Resolugcao Normativa n° 465/2021 da ANS autorizam a exclusdo do fornecimento de
medicamentos para tratamento domiciliar, salvo hipoteses especificas que nao se
aplicariam ao caso; a validade da clausula contratual que limita a cobertura, a luz dos
principios da liberdade de contratar e do pacta sunt servanda; e o risco de grave lesdo a
operadora, diante da imposigao de custeio de medicamento fora da cobertura ajustada,
sob pena de multa diaria. Forte nesses argumentos, pugna, liminarmente, pela
concessao de efeito suspensivo para sustar os efeitos da decisao agravada e, no mérito,
o provimento do recurso para cassar a tutela de urgéncia deferida na origem (Id.
345560877). A liminar foi indeferida por esta Relatora, na data de 15 de fevereiro de
2026 (Id. 346716395). A parte apelada ofereceu contraminuta, pugnando pelo
desprovimento do recurso (Id. 352157360). Houve o recolhimento do preparo no Id.
346671865. E o relatério. VOTO EXMA. SRA. DESA. ANTONIA SIQUEIRA GONGCALVES
(RELATORA) Egrégia Camara: Como visto, com o presente instrumento a UNIMED
CUIABA COOPERATIVA DE TRABALHO MEDICO, pretende infirmar a decisdo de primeiro
grau que deferiu a tutela antecipada em carater antecedente, determinando que a
requerida fornega os medicamentos Romiplostim (Nplate 250 mcg) e Alfaepoetina
40.000 Ul/ml, no prazo de 48 (quarenta e oito) horas, na quantidade e periodicidade
prescritas, enquanto perdurar a indicagdo médica, sob pena de multa diaria de
R$2.000,00 (dois mil reais). Eis o teor do decisum, no ponto de interesse: '(...) Destarte,
consoante o0s argumentos trazidos na suplica inicial, a controvérsia cinge-se a
morosidade/recusa da operadora de plano de saude em proceder com o custeio de
medicamento tido por indispensavel ao éxito do tratamento da requerente. Vejamos do
receitudrio: "Paciente portadora de sindrome mielodisplasica (CID D46.9), apresenta
bicitopenia, com anemia previamente responsiva a eritropoetina e plaquetopenia
persistente refrataria, atualmente com plaquetas em torno de 37.000/mm?, associada a
risco hemorragico elevado. Exames laboratoriais recentes de 19/08/2025 demonstram
hemoglobina de 10,5 g/dL, leucécitos 9.460/mm?, neutréfilos 7.757/mmé, linfocitos
946/mm3.A bidpsia de medula 6ssea realizada em 16/07/2025 evidencia celularidade
de aproximadamente 50%, com representacdao das trés séries hematopoéticas,
maturacao preservada, auséncia de dismorfias evidentes e grau 0 de reticulina,
compativel com SMD de baixo risco. A imunofenotipagem ndo demonstra clones
aberrantes e o caridtipo é 46,XX. O mielograma encontra-se hemodiluido, sem
megacariocitos visiveis. Trata-se, portanto, de paciente idosa com SMD de baixo risco,
anemia parcialmente responsiva a eritropoetina e trombocitopenia refrataria, sem



indicagdo de transplante de medula éssea devido a idade e comorbidades. O uso de
Romiplostim (agonista do receptor de trombopoetina- TPO-RA) é justificado por atuar na
estimulagdo da megacariopoese, com aumento sustentado da producao plaquetaria e
reducdo de eventos hemorrdgicos e transfusdes. Estudos clinicos controlados
(Giagounidis et al., Leukemia, 2014; Fenaux et al., JCO, 2017) demonstram resposta
plaguetaria em aproximadamente 40-50% dos pacientes com SMD de baixo risco, sem
aumento relevante na progressao leucémica. Importante ressaltar que, em 2022, o
Comité de Medicamentos de Uso Humano (CHMP) da Agéncia Europeia de
Medicamentos- EMA aprovou a ampliacdao da indicacdo de Romiplostim para o
tratamento de pacientes adultos com sindromes mielodisplasicas de baixo ou
intermedidrio risco, cursando com trombocitopenia sintomatica (EPAR Nplate®,
EMA/CHMP/2022). Essa aprovagdo baseia-se em dados robustos de eficacia e
seguranga em ensaios randomizados, consolidando o uso do Romiplostim como terapia
indicada nesse cenario clinico. Embora o Romiplostim esteja previsto no Rol da ANS
(TUSS 30904157) com Diretriz de Utilizagdo n° 78 voltada a trombocitopenia imune
primaria, sua utilizacao neste contexto encontra respaldo técnico e ético pelas normas
do Conselho Federal de Medicina (Resolugdo CFM n® 2.289/2021) e da ANVISA (RDC n°
96/2008), que autorizam o uso racional de medicamentos offlabel em situagdes de
auséncia de alternativas terapéuticas e respaldo cientifico consolidado. Diante do
exposto, solicita-se a autorizagdo do uso de Romiplostim, considerando tratar-se de
paciente com sindrome mielodisplasica de baixo risco, plaquetopenia refrataria e risco
hemorragico elevado, sem opgdes terapéuticas curativas viaveis, visando melhora
hematoldgica, reducdo de sangramentos e preservacao da qualidade de vida." Nessa
toada, em perfunctéria analise de suas razdes e da documentagao acostada ao pedido,
constato uma plausibilidade minima necessaria que preenche os pressupostos legais
autorizativos para a concessao da medida pleiteada initio litis. Isso porque, o plano de
saude nao pode retardar o tratamento que o paciente deve se submeter para o alcance
da cura e nao pode restringir aqueles que forem prescritos pelo médico do paciente, de
modo que o instrumento contratual do caso em tela deve ser interpretado em prol do
bem maior, qual seja a salde do consumidor. (....) A autora comprovou o pedido
administrativo, e inclusive a recusa da demandada, conforme se infere em id n°
217276116. A demora no atendimento que pode comprometer o seu tratamento e
salde, uma vez que o tratamento deve ser feito de forma conjunta e célere, consoante a
prescricao do médico especialista que acompanha o caso, sob risco de a sindrome se
desenvolver em quadro de leucemia. Ressalte-se que os medicamentos pleiteados
possuem registro regular na ANVISA, e a auséncia de previsao expressa no rol da ANS
ou o enquadramento restritivo em diretrizes de utilizagdo nao afasta o dever de
cobertura, conforme entendimento consolidado do Superior Tribunal de Justica, que
reconhece o carater exemplificativo do rol e a prevaléncia da prescricdo médica. De
mais a mais, uma vez justificada a plausibilidade da discussdo acerca da
morosidade/recusa velada e vergastada, consequentemente, também se motiva o
periculum in mora em sede de tutela antecipada, dado que conforme visto no relatério, a
autora é pessoa idosa, portadora de doenga grave, cuja interrupgao do tratamento pode
ocasionar regressao do quadro clinico, retorno de sangramentos, necessidade de novas



transfusdes e risco concreto de evolugao para Leucemia Mieloide Aguda, circunstancias
que evidenciam risco real a sua saude e a propria vida, ndo sendo razoavel submeté-la a
espera do desfecho final da demanda, sob pena de prejuizos irreparaveis a vida e a
saude da requerente. (...) Feitas essas consideracdes, preenchidos os requisitos dos
artigos 300 e 303 do CPC, DEFIRO a tutela antecipada em carater antecedente requerida
nos autos, DETERMINANDO que a requerida fornega a autora, no prazo maximo de 48
(quarenta e oito) horas, os medicamentos Romiplostim (Nplate 250 mcg) e Alfaepoetina
40.000 Ul/ml, na quantidade e periodicidade prescritas pela médica, de forma continua,
enquanto perdurar a indicagdo médica, sob pena de multa diaria de RS 2.000,00 (...)".
Para tanto, a parte agravante alega que se compadece com a gravidade da enfermidade
que acomete a agravada, mas que isso nao pode ser motivo para que a alea contratual
seja modificada. Afirma que o contrato do qual a agravada é beneficiaria possui
clausula expressa de exclusdao de cobertura de medicamentos de uso domiciliar, e o
risco de grave lesdo a operadora, diante da imposicao de custeio de medicamento fora
da cobertura ajustada. Forte nesses argumentos, pugna, liminarmente, pela concessao
de efeito suspensivo para sustar os efeitos da decisdao agravada e, no mérito, o
provimento do recurso para cassar a tutela de urgéncia deferida na origem. Pois bem.
Primeiramente, cumpre ressaltar que a relagdo entre as partes se enquadra nos
conceitos oriundos do Codigo de Defesa do Consumidor, os quais cito, in verbis: "Art. 2°
Consumidor é toda pessoa fisica ou juridica que adquire ou utiliza produto ou servigo
como destinatario final. Art. 3° Fornecedor é toda pessoa fisica ou juridica, publica ou
privada, nacional ou estrangeira, bem como os entes despersonalizados, que
desenvolvem atividade de produgdo, montagem, criagao, construcao, transformacao,
importacao, exportacao, distribuicdo ou comercializagdo de produtos ou prestagao de
servigos" Destaque-se, nesse sentido, o verbete sumular n. 469 do STJ, segundo a qual
"Aplicase o Cdédigo de Defesa do Consumidor aos contratos de Plano de Saude".
Infere-se do verbete sumular que aos contratos de plano de saude estao submetidos ao
CDC, sendo que, no caso em apreco, aplica-se o artigo 47 do mesmo diploma legal, o
qual determina a interpretagao das clausulas contratuais de maneira mais favoravel ao
consumidor. Adentrando a celeuma, o plano de saude agravante defende que nao ha
obrigatoriedade na cobertura do referido medicamento, sob o argumento de que "os
medicamentos pleiteados sdo de uso domiciliar, com exclusdo expressa de cobertura
contratual e legal". Quanto ao ponto, destaco que em 21.09.2022 foi sancionada a Lei
n.° 14.454/2022, que altera a Lei n. 9.656/1998, que dispOe sobre os planos de saude
privados. De acordo com a referida legislagao, a lista de Procedimentos e Eventos em
Saude sera apenas uma ‘'referéncia basica" para a cobertura dos planos, e as
operadoras devem custear tratamentos ou procedimentos que nao estejam incluidos na
lista, desde que comprovada sua eficacia cientifica e sejam recomendados pela Conitec
ou por um o6rgao de renome internacional. Compulsando detidamente os autos,
verifica-se que a parte autora, ora agravada, é beneficiaria do plano de saude oferecido
pela ré, e que foi diagnosticada com Sindrome Mielodispldsica (CID D46.9), onde o
médico responsavel prescreveu para o tratamento o uso de ERITROPOIETINA e
ROMIPLOSTIM, conforme relatorio médico anexado no Id. 217276097 - autos de origem.
Assim, o simples argumento da operadora do plano de saude de que nao poderia



fornecer os medicamentos a agravada por ser de uso domiciliar, ndo se mostra
suficiente, por ora, para afastar a tutela deferida, especialmente quando em discussao
direito fundamental a salude e a continuidade do tratamento. Assim, deve prevalecer a
protecao da vida, da saude e da dignidade da agravada, de modo a ser mantida a
determinacao do seu fornecimento, conforme prescrito pelo médico da paciente, sendo
evidente aqui o carater de urgéncia. Fato é que tendo o médico especialista prescrito o
uso do medicamento para o tratamento da agravada, revela-se indubitavel a sua
relevancia, sendo imperioso observar que ndao é a ingestdao do medicamento em
domicilio ou em ambiente ambulatorial/hospitalar que tornam o tratamento urgente,
mas sim as condi¢cdes de saude da paciente. Nesse viés, ndo se verifica a relevancia
dos fundamentos recursais da agravante, uma vez que o direito ao bem estar da
paciente deve sobrepujar a conveniéncia da Cooperativa Médica, a luz do principio da
dignidade da pessoa humana e seus consectarios logicos, os direitos a vida e saude,
bem maiores do ser humano, resguardados pela Constituicdo Federal em seus artigos
19, Ill, 5°, "caput" e 6°, "caput". A propdsito, segue jurisprudéncia deste Tribunal de
Justica: "DIREITO CIVIL E CONSUMIDOR. AGRAVO DE INSTRUMENTO. PLANO DE
SAUDE. FORNECIMENTO DE MEDICAMENTO. MINIMED 780G. DIREITO
CONSTITUCIONAL A VIDA E A SAUDE. AUSENCIA DE COBERTURA CONTRATUAL.
IRRELEVANCIA. RECURSO DESPROVIDO. |. Caso em exame Agravo de instrumento
interposto contra decisdao que deferiu tutela de urgéncia para obrigar a operadora de
plano de saude a fornecer Sistema de Infusdo Continua de Insulina - SICI (MiniMed
780G), com os insumos necessdrios, conforme prescricdo médica, a paciente
submetido com Diabetes Mellitus Tipo 1, em razéo de instabilidade glicémica e faléncia
terapéutica do tratamento convencional. A agravante sustenta a auséncia de urgéncia, a
impossibilidade legal e contratual de cobertura de dispositivos de uso domiciliar, a
auséncia de previsdao no papel da ANS e a distingdo entre finalidade terapéutica e
diagnostica dos insumos solicitados. Il. Questdo em discussao A questdao em discussao
consiste em saber se é obrigatoria a cobertura, por plano de saude, de tratamento
prescrito por médico assistente com uso de dispositivo (SICI) ndo constante do rol da
ANS, mas indicado como necessario para o controle de doenga grave e cronica, a luz da
Lei n® 14.454/2022. lll. Razdes de decidir O rol da ANS é exemplificativo, conforme
interpretacdo da tramitagcéao consolidada e da Lei n® 14.454/2022, sendo inadmissivel a
negativa de cobertura de tratamento prescrito por profissional habilitado, quando
apresentada comprovacao de eficacia e registro do produto na Anvisa.O Sistema de
Infusdo Continua de Insulina configura dispositivo médico, e ndo € medicamento de uso
domiciliar. Sdo apresentados os requisitos legais do art. 300 do CPC para a concessao
da tutela de urgéncia, diante do risco concreto a saude e a vida do paciente, com
respaldo em laudo médico e na prescri¢cao fundamentada. IV. Dispositivo e tese Recurso
desprovido. Tese de julgamento: "A operadora de plano de saude deve custear
tratamento prescrito por médico assistente, ainda que nao incluido no rol da ANS, desde
que haja evidéncia de eficacia e registro na Anvisa." Dispositivos relevantes citados:
CF/1988, arts. 6° e 196; CC, artes. 421 e 422, CDC, artes. 6° 1, e 51, IV, Lei n°
9.656/1998, art. 10, VI e §13; Lei n° 14.454/2022; PCC, art. 300. Jurisprudéncia
relevante citada: TUMT, RAI n. 1013224-68.2024.8.11.0000, Desa. Antonia Siqueira



Gongalves, 32 Cam.de Dir. Priv, j.06.07.2024" (N.U 1038149-94.2025.8.11.0000,
CAMARAS ISOLADAS CIVEIS DE DIREITO PRIVADO, CARLOS ALBERTO ALVES DA
ROCHA, Terceira Camara de Direito Privado, Julgado em 10/12/2025, Publicado no DJE
16/12/2025). Desse modo, ante a expressa indicagdo médica, a operadora do plano de
saude deve arcar com os custos do tratamento indicado. Ante o exposto, NEGO
PROVIMENTO ao recurso, a fim de manter integralmente a decisdo de primeiro grau. E
como voto. Data da sessao: Cuiaba-MT, 09/04/2026
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