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31492559 PROCESSO N° 5045228 - 32.2025.8.08.0035 PROCEDIMENTO COMUM CIVEL (7) AUTOR:
ANDRESSA CRISTHIE CORREA REU: SAMEDIL - SERVICOS DE ATENDIMENTO MEDICO S/A Advogados
do(a) AUTOR: DIOGO DA SILVA DIAMANTINO - RJ204373, FERNANDA CALZAVARA ROCHA - RJ186264
Advogados do(a) REU: FABIANO CARVALHO DE BRITO - RJ105893, VANESSA CRISTINA CHAVES DA
SILVA MATIAS SOARES - DF26170 SENTENCA (serve este ato como mandado/carta/oficio) Cuida-se de
Acao de Obrigacao de Fazer c/c Pedido de Tutela de Urgéncia e Indenizagédo por Danos Morais ajuizada
por ANDRESSA CRISTHIE CORREA em face de SAMEDIL - SERVIGOS DE ATENDIMENTO MEDICO S/A
(MEDSENIOR), partes devidamente qualificadas nos autos (ID 83076544). Narra a autora, em sintese,
que é beneficiaria do plano de assisténcia a saude operado pela ré (Plano MedSénior ES 3 Enfermaria,
codigo 2025030026850), com inicio de vigéncia em 13/03/2025 (ID 83078564). Relata que foi
diagnosticada com obesidade grau lll (mdrbida), atingindo indice de massa corporal (IMC) de 43,5
kg/mz, além de apresentar comorbidades graves associadas ao excesso ponderal, consistentes em
hipertensao arterial sistémica, dislipidemia, esteatose hepatica, pré-diabetes e artropatia degenerativa
grave em joelho direito, com condropatia patelofemoral graus Il e IV e lesdo de ligamento cruzado
anterior (LCA), conforme laudo de ressonancia magnética (ID 83078559). Sustenta que foi submetida a
rigorosa avaliacao por equipe médica e multidisciplinar, incluindo cirurgidao geral, endocrinologista,
cardiologista, psicdélogo e nutricionista, obtendo pareceres favoraveis e expressa indicagio técnica
para a realizacao da gastroplastia redutora (Bypass gastrico por videolaparoscopia - codigo 31002390)
e fornecimento de materiais cirurgicos (OPME), agendada para 04/12/2025 (ID 83078553, ID 83077772
e ID 83077773). Ocorre que, ao solicitar a autorizagao prévia perante a operadora ré, obteve recusa
formal em 04/11/2025 sob a alegagao de cumprimento de Cobertura Parcial Temporaria (CPT) de 24
meses por doenca preexistente (ID 83078563). Defende a ilicitude da negativa em razédo da gravidade
de seu estado de saude e da indispensabilidade do procedimento para a preservacao de sua higidez
fisica e psiquica. Ao final, pugnou pela concessao de tutela de urgéncia para compelir a ré a autorizar e
custear a cirurgia com todos os materiais necessarios, a concessao da gratuidade de justica e, no
mérito, a confirmacao da medida liminar com a condenagio da demandada ao pagamento de
indenizagéo por danos morais no montante de R$ 52.800,00, além dos consectéarios sucumbenciais
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(ID 83076544). A peticao inicial veio instruida com procuracao, declaragio de hipossuficiéncia,
comprovante de rendimentos, exames complementares, laudos multidisciplinares, guias de
solicitagao e negativa administrativa (IDs 83076547 a 83077770). Por meio da decisao interlocutdria de
ID 83169355, foram deferidos os beneficios da gratuidade de justica e a tutela proviséria de urgéncia
para determinar que a requerida autorizasse, de forma imediata, o procedimento cirdrgico prescrito,
sob pena de multa diaria. A ré noticiou a interposicao de agravo de instrumento (ID 83752912 e ID
83752914), tombado sob 0 n® 5020416-31.2025.8.08.0000 perante a 22 Camara Civel do Tribunal de
Justica do Estado do Espirito Santo, no qual foi concedido efeito suspensivo pelo eminente
Desembargador Relator (ID 84211552). Posteriormente este agravo de instrumento foi provido para
reformar a decisao de tutela de urgéncia, conforme consta do sistema PJe de segunda instancia.
Devidamente citada (ID 84490668 e ID 84490669), a requerida apresentou contestacao tempestiva (ID
87176609). Em sede preliminar, impugnou a concessao da gratuidade de justica, sob o0 argumento de
auséncia de comprovacao documental suficiente da hipossuficiéncia econdmica da autora. No mérito,
sustentou a inaplicabilidade do Cédigo de Defesa do Consumidor diante da especialidade da Lei n°
9.656/1998 e o0 descabimento da inversdo do 6nus da prova. Defendeu a estrita legalidade da negativa
com esteio na clausula de Cobertura Parcial Temporaria (CPT) validamente pactuada por 24 meses
(com término previsto para 13/03/2027), tendo em vista que a requerente declarou expressamente ser
portadora de obesidade no momento da ades&o. Aduziu que a cirurgia foi solicitada em carater eletivo,
inexistindo situagao de urgéncia ou emergéncia médica apta a afastar a restrigao contratual, sob pena
de ofensa ao equilibrio econdmico-atuarial e ao principio do mutualismo. Por fim, asseverou a
auséncia de ato ilicito e a inexisténcia de dano moral indenizavel, pugnando subsidiariamente pela
fixagao do montante indenizatério com moderacao e proporcionalidade. Juntou instrumentos
societarios, contrato de prestacao de servigos, declaragao de saude, termo de CPT e diretriz de
utilizagao (IDs 87176621 a 87176626). A autora apresentou réplica a contestacao (ID 91839724),
rechacando a impugnacéo a gratuidade, ratificando a incidéncia do regime consumerista e
defendendo que o quadro de obesidade grau lll com multiplas comorbidades e risco concreto de
comprometimento locomotor afasta a alegacao de mera conveniéncia eletiva, tornando abusiva a
negativa de cobertura e caracterizando o dano moral postulado. Certificado o decurso de prazo para
outras manifestacées (ID 92044525). Vieram os autos conclusos para julgamento. E o relatério em seu
estrito essencial. Decido. FUNDAMENTACAO O processo encontra-se em ordem, com a presenca de
todos os pressupostos processuais de existéncia e validade, bem como das condicdes da agao,
inexistindo nulidades a sanar. Mostra-se cabivel o julgamento antecipado do mérito, com fulcro no
artigo 355, inciso |, do Cédigo de Processo Civil, uma vez que a matéria controvertida é de direito e de
fato, encontrando-se a prova documental acostada suficiente para o deslinde das questdes postas em
juizo. 1. PRELIMINAR: IMPUGNAGCAO A GRATUIDADE DE JUSTICA A ré impugnou a concessao do
beneficio da assisténcia judiciaria gratuita deferido a autora, alegando genericamente que a requerente
nao fez prova cabal de sua vulnerabilidade econdmica e que a contratagao de advogado particular e
plano privado de saude afastaria a presuncéo legal (ID 87176609). Sem razao a impugnante. A
gratuidade da justica é assegurada pelo artigo 5°, inciso LXXIV, da Constituicdo da Republica e pelos
artigos 98 e 99 do Cdédigo de Processo Civil. O artigo 99, § 3°, do Estatuto Processual Civil estabelece
expressamente a presuncgéo relativa de veracidade da declaracao de hipossuficiéncia deduzida
exclusivamente por pessoa natural. Ademais, 0 8 4° do artigo 99 do Cddigo de Processo Civil dispde de
forma categdrica que a assisténcia do requerente por advogado particular ndo impede a concessao do
beneficio. No mesmo sentido, a mera contratacao de plano de saude em segmento basico
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ambulatorial e hospitalar enfermaria nao consubstancia sinal exterior de riqueza incompativel com a
condicao de necessitada. No caso dos autos, a autora instruiu a peti¢cao inicial com cépia de sua
carteira de trabalho e demonstrativo de pagamento mensal como assistente administrativa,
demonstrando perceber remuneracéo liquida reduzida (ID 83078566), além de declaracao de
hipossuficiéncia (ID 83078567). Incumbia a demandada coligir elementos concretos e seguros capazes
de infirmar os dados de renda apresentados pela parte autora (artigo 373, inciso Il, do CPC), 6nus do
qual ndo se desincumbiu, limitando-se a meras conjecturas abstratas. Nesse diapasao, colhe-se o
seguinte precedente do egrégio Tribunal de Justica do Estado do Espirito Santo: EMENTA: DIREITO
PROCESSUAL CIVIL. AGRAVO DE INSTRUMENTO. GRATUIDADE DE JUSTICA. PRESUNCAO DE
VERACIDADE DA DECLARACAO DE HIPOSSUFICIENCIA. DOCUMENTOS COMPROBATORIOS.
RECURSO PROVIDO. I. CASO EM EXAME Agravo de Instrumento interposto por O.M.O. contra deciséo
da 12 Vara Civel de Linhares/ES, que indeferiu o pedido de gratuidade de justica formulado nos autos
de acdo movida em face do Banco Pan S.A. O Agravante alegou nao possuir condi¢gdes financeiras para
arcar com os custos do processo sem prejuizo do préprio sustento, apresentando documentos que
demonstram o recebimento de beneficio previdenciario no valor de um salario minimo, declaragao de
hipossuficiéncia e comprovantes de isencao do Imposto de Renda. O recurso teve efeito suspensivo
deferido e ndo foi impugnado pela parte contréria. Il. QUESTAO EM DISCUSSAO A questdo em
discussao consiste em verificar se estdo presentes os requisitos legais para a concessao da gratuidade
de justica ao Agravante, a luz da presuncéo legal de veracidade da declaragao de hipossuficiéncia e
dos documentos acostados aos autos. |lIl. RAZOES DE DECIDIR A legislacéo confere presuncéo relativa
de veracidade a alegacao de insuficiéncia de recursos feita por pessoa natural, nos termos do art. 99, §
39, do CPC, sendo possivel sua superagao apenas mediante prova em sentido contrario. A declaracao
de hipossuficiéncia firmada pelo Agravante, aliada a comprovacao documental de renda limitada a um
saldrio minimo e a isencao de declaracao de Imposto de Renda nos ultimos exercicios, corrobora a
alegacao de incapacidade financeira para suportar as custas do processo. A auséncia de impugnacao
pela parte agravada reforca a presuncéo legal de veracidade e afasta qualquer elemento que possa
infirmar a condig¢ao de hipossuficiéncia. Diante da inexisténcia de provas capazes de afastar os
fundamentos apresentados pelo Agravante, impode-se o deferimento do beneficio como forma de
assegurar o acesso a justica. IV. DISPOSITIVO E TESE Recurso provido. Tese de julgamento: A alegacao
de insuficiéncia de recursos feita por pessoa natural goza de presuncao relativa de veracidade, que
somente pode ser afastada mediante prova suficiente em sentido contrario. Comprovada a percepgao
de renda equivalente ao salario minimo e a iseng¢ao de obrigacéo fiscal, é legitima a concessao do
beneficio da gratuidade de justica. A auséncia de impugnacao pelo agravado reforga a presuncgao de
veracidade da declaracao de hipossuficiéncia. Dispositivos relevantes citados: CF/1988, art. 5°, LXXIV;
CPC, arts. 98, caput, e 99, §8 2° e 3°. Jurisprudéncia relevante citada: Nao consta. (TJES, 42 Cadmara
Civel, AGRAVO DE INSTRUMENTO, 50044676420258080000, Des. ELIANA JUNQUEIRA MUNHOS
FERREIRA, JULGADO em 19/08/2025) Destarte, rejeito aimpugnacao e mantenho integralmente a
gratuidade de justica deferida & autora. 2. APLICACAO DO CODIGO DE DEFESA DO CONSUMIDOR E
ONUS PROBATORIO A relagao juridica estabelecida entre as partes é nitidamente de consumo,
enguadrando-se a autora no conceito de consumidora e a ré no de fornecedora de servigos de
assisténcia a saude privada, consoante inteligéncia dos artigos 2° e 3° da Lei n® 8.078/1990 e da
Sumula 608 do Superior Tribunal de Justica. Com efeito, a incidéncia da legislagdo consumerista ndo é
afastada pela Lei n® 9.656/1998, que expressamente consagra a sua aplicagao subsididria e integrativa
em seu artigo 35-G, assegurando a interpretagao das clausulas contratuais da maneira mais favoravel
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ao consumidor aderente (artigo 47 do CDC) e a nulidade de pleno direito daquelas que estabelecam
obrigacdes iniquas, abusivas ou que coloquem o usuario em desvantagem exagerada (artigo 51, inciso
IV, do CDC). Quanto a distribuicao do 6nus probatério, aplica-se a regra geral do artigo 373 do Cdédigo
de Processo Civil, cabendo destacar que o acervo documental carreado aos autos é suficiente para a
formacao do convencimento motivado deste juizo, restando plenamente delineados os contornos
faticos da enfermidade e da recusa da operadora. 2.3. MERITO: COBERTURA DA CIRURGIA BARIATRICA
E ABUSIVIDADE DA NEGATIVA POR COBERTURA PARCIAL TEMPORARIA (CPT) Cinge-se a controvérsia
principal a aferir a obrigatoriedade de cobertura e custeio do procedimento cirdrgico denominado
"Bypass gastrico/gastroplastia por video" (cédigo 31002390) com OPME, prescrito a autora para o
tratamento de obesidade classe Il (mdrbida) e comorbidades graves associadas, em face da negativa
da operadora de saude respaldada na clausula de Cobertura Parcial Temporaria (CPT) e na auséncia de
engquadramento em urgéncia. A ré fundamenta sua recusa no fato de que a autora, no ato de adesao ao
plano de saude em 13/03/2025, preencheu declaragao de saude indicando obesidade grau 1 (IMC de
33,63 kg/m?), assinando Termo de Aceitacdo de CPT de 24 meses (ID 87176621 e ID 87176623). Alega
que a gastroplastia foi requerida como procedimento eletivo pelo cirurgido assistente (ID 87176622), o
que tornaria legitima a suspensao de cobertura de eventos cirurgicos de alta complexidade até
13/03/2027, a luz da Resolucao Normativa n® 558/2022 da ANS e do principio do mutualismo. Em que
pesem os respeitaveis argumentos defensivos e o juizo de cognigao sumaria exarado na esfera
recursal, a analise exauriente do acervo probatdrio impde a procedéncia do pleito cominatério. E
incontroverso que a Cobertura Parcial Temporaria (CPT) encontra previsao geral no artigo 11 da Lei n®
9.656/1998 e em normativos regulamentares. Todavia, € assente na legislagao e na jurisprudéncia que,
em se tratando de situacao de urgéncia ou emergéncia médica, a operadora de plano de saude nao
pode alegar a falta de cumprimento de prazo de caréncia ou de Cobertura Parcial Temporaria para
recusar a assisténcia, incidindo a regra cogente do artigo 35-C, inciso |, da Lei n® 9.656/1998. Com
efeito, o artigo 35-C, inciso |, da Lei n® 9.656/1998 estabelece a obrigatoriedade da cobertura do
atendimento nos casos de emergéncia médica, assim definidos os que implicarem risco imediato de
vida ou de lesOes irreparaveis para o paciente, caracterizado em declaragcao do médico assistente. Em
harmonia com esse comando, o artigo 12, inciso V, alinea "c", da Lei n® 9.656/1998 estipula o prazo
maximo de caréncia de 24 (vinte e quatro) horas para tais circunstancias, diretriz expressamente
consagrada na Sumula 597 do Colendo Superior Tribunal de Justica, que reputa abusiva a recusa
fundada em caréncia contratual superior a 24 horas quando constatada a urgéncia ou emergéncia
meédica. Desse modo, comprovada a necessidade urgente do procedimento para evitar o agravamento
de patologias graves e danos irreversiveis a saude, as clausulas de caréncia e CPT cedem perante a
imperatividade da tutela a integridade fisica do consumidor. A jurisprudéncia do Superior Tribunal de
Justica é pacifica no sentido de afastar a alegacao de caréncia ou de doenga preexistente para impor a
cobertura de cirurgia bariatrica diante da urgéncia e da imprescindibilidade do tratamento no quadro
de obesidade mérbida: EMENTA: CIVIL. PROCESSUAL CIVIL. AGRAVO EM RECURSO ESPECIAL. ACAO
DE OBRIGACAO DE FAZER C/C INDENIZAGAO POR DANOS MORAIS. PLANO DE SAUDE. CIRURGIA
BARIATRICA. CARATER URGENTE E IMPRESCINDIVEL. NEGATIVA DE COBERTURA. ABUSIVIDADE.
DANOS MORAIS CONFIGURADOS. AGRAVO CONHECIDO PARA NEGAR PROVIMENTO AO RECURSO
ESPECIAL. 1. Ajurisprudéncia deste Superior Tribunal de Justi¢ca consolidou o entendimento de que é
abusiva a negativa de cobertura, pela operadora de plano de saude, a tratamentos médicos em
situacoes de urgéncia ou emergéncia, ainda que sob a alegacao de clausula de caréncia ou doenca
preexistente, uma vez que tal conduta frustra a prépria finalidade do contrato de assisténcia a saude. 2.
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No caso concreto, o Tribunal de origem, amparado em detalhado laudo pericial, concluiu que a
paciente era portadora de obesidade mérbida grau 3 associada a diversas comorbidades
(hepatomegalia, hipertensao e transtornos psiquiatricos), sendo o procedimento cirdrgico urgente e
imprescindivel para a preservacio de sua saude e dignidade. 3. Quanto aos danos morais, a orientacéo
jurisprudencial do STJ é no sentido de que a recusa indevida ou injustificada de cobertura de
tratamento médico agrava a situacao de aflicao psicoldgica e angustia do beneficiario, ensejando a
reparacao por danos morais, visto que a conduta extrapola o mero descumprimento contratual. 4. Na
espécie, o Tribunal de origem manteve a condenacao ao pagamento de indenizagao por danos morais
no valor de R$ 10.000,00, considerando a gravidade do quadro clinico da autora e a injusta recusa que
exacerbou seu sofrimento psiquico. 5. Estando o entendimento da Corte de origem em harmonia com
a orientacgao consolidada desta Corte Superior, incide o 6bice previsto na Sumula 83/STJ. 6. Agravo
conhecido para negar provimento ao recurso especial. (AREsp n. 3.057.816/MG, relator Ministro Raul
Araujo, Quarta Turma, julgado em 9/3/2026, DJEN de 16/3/2026.) No mesmo sentido, o Superior
Tribunal de Justica reafirma a abusividade da recusa fundada em caréncia contratual quando
evidenciada a urgéncia da gastroplastia redutora: EMENTA: PROCESSUAL CIVIL. EMBARGOS DE
DECLARACAO. ERRO MATERIAL. EFEITOS INFRINGENTES. INTEMPESTIVIDADE DO RECURSO.
AFASTADA. AGRAVO EM RECURSO ESPECIAL. PLANO DE SAUDE. PRAZO. CARENCIA. URGENCIA.
EMERGENCIA. SUMULA 7/STJ. RECUSA. COBERTURA. DANOS MORAIS. NAO CABIMENTO. 1. Nos
termos do art. 1.003, § 4°, do Cédigo de Processo Civil, a tempestividade do recurso interposto por via
postal é aferida pela data da postagem nos correios. 2. "A clausula contratual de plano de saude que
prevé caréncia para utilizacdo dos servigos de assisténcia médica nas situagdes de emergéncia ou de
urgéncia é considerada abusiva se ultrapassado o prazo maximo de 24 horas contado da data da
contratacao” (Sumula 597/STJ). 3. Hipétese em que o acordao recorrido, soberano no exame das
provas dos autos, concluiu que a cirurgia bariatrica foi prescrita em carater de urgéncia. 4. Arecusa da
cobertura de tratamento por operadora de plano de saude, por si s6, nao configura dano moral. 5. Nao
cabe, em recurso especial, reexaminar matéria fatico-probatdria (Sumula 7/STJ). 6. Embargos de
declaracdo acolhidos com efeitos infringentes para afastar a intempestividade do recurso,
conhecendo-se 0 agravo em recurso especial para dar-lhe parcial provimento. (EDcl no Agint no AREsp
n. 1.239.100/MG, relatora Ministra Maria Isabel Gallotti, Quarta Turma, julgado em 24/9/2019, DJe de
2/10/2019.) Outrossim, a Corte Superior assentou a ilegitimidade da escusa de cobertura quando a
intervencgao for essencial a sobrevida e ao controle de severas comorbidades decorrentes da
obesidade mérbida: EMENTA: PLANO DE SAUDE. OBESIDADE MORBIDA. GASTROPLASTIA. ALEGACAO
DE DOENGCA PRE-EXISTENTE. PRAZO DE CARENCIA. AUSENCIA DE PREQUESTIONAMENTO. 1. "0
ponto omisso da decisao, sobre o qual ndo foram opostos embargos declaratdérios, nao pode ser objeto
de recurso extraordinario, por faltar o requisito do prequestionamento" (Sumula 356/STF). 2. A
gastroplastia, indicada como tratamento para obesidade mdrbida, longe de ser um procedimento
estético ou mero tratamento emagrecedor, revela-se como cirurgia essencial a sobrevida do segurado,
vocacionada, ademais, ao tratamento das outras tantas co-morbidades que acompanham a
obesidade em grau severo. Nessa hipdtese, mostra-se ilegitima a negativa do plano de saude em cobrir
as despesas da intervencao cirdrgica. 3. Ademais, nao se justifica a recusa a cobertura de cirurgia
necessaria a sobrevida do segurado, ao argumento de se tratar de doenca pré-existente, quando a
administradora do plano de saude nao se precaveu mediante realizagao de exames de admissao no
plano, sobretudo no caso de obesidade mdrbida, a qual poderia ser facilmente detectada. 4. No caso,
tendo sido as declaracoes do segurado submetidas a apreciacdo de médico credenciado pela
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recorrente, por ocasiao do que nao foi verificada qualquer incorregao na declaracao de saude do
contratante, deve mesmo a seguradora suportar as despesas decorrentes de gastroplastia indicada
como tratamento de obesidade médrbida. 5. Recurso nao provido. (REsp n. 980.326/RN, relator Ministro
Luis Felipe Saloméao, Quarta Turma, julgado em 1/3/2011, DJe de 4/3/2011.) No mesmo sentido,
transcrevo por oportuno precedente do Tribunal de Justica do Estado de S&o Paulo: Apelacéo. Plano de
salde. Negativa de cobertura para cirurgia de urgéncia. Sentenca de procedéncia . Inconformismo da
ré. Alegacido de ndo cumprimento de caréncia contratual para realizagdo de procedimento cirdrgico.
No caso de atendimento de urgéncia/emergéncia, ndo se admite qualquer restricao por parte da
empresa de plano de saude. A questao de caréncia é superada diante da possibilidade de lesbes
irreparaveis ao paciente . Artigos 12, V, c e 35-C, |, da Lei n® 9.656/98. Simulas 103 do TJSP. Simula
597 do STJ . Inadmissibilidade de negativa de cobertura de cirurgia em razao de caréncia por doenga
pré-existente, ante a situacao de urgéncia enfrentada pelo autor. Recusa indevida a tratamento
emergencial que extrapola o mero dissabor, em funcao da gravidade da situacao vivenciada pelo
usuario do plano de salide. Dano moral configurado. Valor arbitrado (R$ 10 .000,00) que se encontra
dentro dos critérios de razoabilidade e proporcionalidade. RECURSO DA RE NAO PROVIDO. (TJ-SP -
Apelacao Civel: 10130658820238260309 Jundiai, Relator.: Olavo Sa, Data de Julgamento: 09/09/2024,
Nucleo de Justica 4.0 em Segundo Grau - Turmal | (Direito Privado 1), Data de Publicacao: 09/09/2024)
No cenario dos autos, a autora comprovou que sua condicao clinica sofreu drastica e perigosa
evolugéo. Ao passo em que na declaracgéo inicial de satide fora consignado IMC de 33,63 kg/m” (ID
87176623), os laudos médicos multidisciplinares emitidos entre setembro e outubro de 2025 atestam
que a requerente atingiu a marca de 125 kg e estatura de 1,69 m, perfazendo IMC de 43,5 kg/mz,
caracterizador de obesidade grau lll / mérbida (ID 83077773 e ID 87176622). Aliado ao quadro de
obesidade mdrbida, os relatdrios médicos especializados demonstram a presencga de severas
comorbidades ativas que ameagam a integridade fisica da segurada: hipertensao arterial sistémica em
uso continuo de Atenolol/Anlodipino; dislipidemia tratada com Sinvastatina; pré-diabetes/resisténcia
insulinica tratada com Glifage; esteatose hepatica diagnosticada por ultrassonografia; e,
precipuamente, artropatia degenerativa grave do joelho direito com condropatia patelofemoral
avancgada (graus Il e IV) e leséo de ligamento cruzado anterior (LCA), comprovada pela ressonancia
magnética de ID 83078559. Conforme atestado pelo cirurgiao assistente Dr. Gustavo Alves de Oliveira
(CRM/ES 8196) € pelos profissionais que integraram a avaliacao pré-operatdria multidisciplinar
(endocrinologista, nutricionista, cardiologista e psicéloga - ID 83077784 e ID 83077782), a paciente
esgotou tratamentos clinicos conservadores ao longo de anos, mostrando-se a cirurgia bariatrica o
Unico recurso terapéutico eficaz para conter a progressao das patologias metabdlicas e evitar o
colapso osteoarticular com perda de mobilidade irreversivel. Cumpre assinalar que a circunstancia de
o formulario médico padronizado conter a anotacéo formal de carater "eletivo" quanto ao
agendamento cirdrgico nao desnatura a urgéncia material do tratamento. A urgéncia médica, para os
fins de tutela da salide e aplicacdo do artigo 35-C da Lei n® 9.656/1998, afere-se pela substancia do
quadro clinico documentado e pelo risco de lesao irreparavel a higidez fisica, e nao pela mera
classificagao tipografica da guia de internacao. A necessidade de programacgao prévia decorre da
prépria complexidade do ato cirdrgico (que exige preparo pré-anestésico e equipe multidisciplinar),
nao podendo a operadora utilizar-se de formalismos para se esquivar de sua obrigagao precipua.
Ademais, a gastroplastia redutora encontra-se expressamente prevista no Rol de Procedimentos e
Eventos em Saude da ANS, preenchendo a autora todos os critérios técnicos das Diretrizes de
Utilizag&o (DUT n° 27), quais sejam: maioridade, IMC superior a 40 kg/m?* com comorbidades
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associadas e histérico de falha em tratamentos clinicos prévios (ID 87176626). Nao se trata de cirurgia
com finalidade puramente estética ou rejuvenescedora, mas de intervencao reparadora e curativa
essencial a sobrevida e a higidez funcional da paciente. O egrégio Tribunal de Justica do Estado do
Espirito Santo pacificou o entendimento de que a clausula de CPT nao pode ser oposta para obstar
cirurgia bariatrica urgente e indispensavel a integridade da paciente: Ementa: DIREITO CIVILE DO
CONSUMIDOR. APELACAO CIVEL. PLANO DE SAUDE. CIRURGIA BARIATRICA. COBERTURA PARCIAL
TEMPORARIA (CPT). LAUDO MEDICO ATESTANDO SE TRATAR DE PROCEDIMENTO DE URGENCIA NA
HIPOTESE. RECUSA INDEVIDA. DANO MORAL CONFIGURADO. RECURSO DESPROVIDO. |. CASO EM
EXAME Apelacgao Civel interposta por Unimed Sul Capixaba - Cooperativa de Trabalho Médico, contra
sentenca que julgou parcialmente procedentes os pedidos formulados usuaria do plano de saude,
determinando: (i) a autorizagao e fornecimento de todo o aparato necessario a realizagao de cirurgia
bariatrica por profissionais credenciados,; e (ii) 0 pagamento de indenizagdo por danos morais no valor
de R$ 10.000,00. Il. QUESTAO EM DISCUSSAO Ha duas questdes em discussao: (i) definir se é possivel
compelir plano de saude a autorizar e custear cirurgia bariatrica durante o periodo de Cobertura Parcial
Temporaria (CPT), em caso de urgéncia; (ii) estabelecer se a negativa de cobertura enseja indenizagcao
por danos morais. Ill. RAZOES DE DECIDIR A clausula contratual que prevé CPT para doencas
preexistentes, embora valida em regra, nao prevalece diante de situagio de urgéncia médica atestada
por laudo médico fundamentado, nos termos dos arts. 12, V, "c", e 35-C, |, da Lei n® 9.656/98. O laudo
técnico firmado por médico assistente atestou expressamente a urgéncia do procedimento, diante do
risco a vida da paciente, portadora de obesidade grau lll, com comorbidades graves e faléncia das
abordagens terapéuticas conservadoras. A operadora do plano, mesmo ciente do parecer médico, nao
produziu contraprova iddénea para infirma-lo, limitando-se a alegacdes genéricas, o que atrai a
presuncao de veracidade da recomendagao médica. A jurisprudéncia do STJ, consubstanciada na
Sumula 597, estabelece que a clausula que impde caréncia para procedimentos de urgéncia é abusiva
se ultrapassado o prazo de 24 horas da contratagao. A negativa indevida de cobertura, em contexto de
emergéncia médica, configura ilicito civil e gera abalo psiquico indenizavel, nos moldes do art. 186 do
Cddigo Civil, sendo o valor de R$ 10.000,00 proporcional a leséo sofrida. IV. DISPOSITIVO E TESE
Recurso desprovido. Tese de julgamento: E abusiva a negativa de cobertura de cirurgia bariatrica
realizada em carater de urgéncia durante o periodo de Cobertura Parcial Temporaria (CPT), desde que a
urgéncia esteja devidamente comprovada por laudo médico. A recusa indevida de cobertura, em
situacédo de urgéncia, configura dano moral indenizavel. Dispositivos relevantes citados: Lei n®
9.656/98, arts. 11, 12, V, "c", e 35-C, |; CC, art. 186; CPC, art. 373, Il. Jurisprudéncia relevante citada:
STJ, Sumulas n® 302 e 597; REsp 1.578.533/SP, Rel. Min. Nancy Andrighi, j. 13.11.2018; TJES, Ap. Civel
n®5009829-39.2021.8.08.0048, Rel. Des. Eliana Junqueira, j. 18.10.2022; TJ-RJ, APL n® 0037049-
22.2014.8.19.0021, Rel. Des. Maria da Gléria Oliveira, j. 07.12.2016. (TJES, 42 Camara Civel, APELAQAO
CIVEL, 50074434520248080011, Des. ELIANA JUNQUEIRA MUNHOS FERREIRA, JULGADO em
17/06/2025) Outrossim, o Colendo Superior Tribunal de Justica assentou de forma reiterada que cabe
ao médico assistente, e ndo a operadora do plano de saude, a escolha da terapéutica adequada para o
enfrentamento de enfermidade coberta contratualmente: EMENTA: AGRAVO INTERNO NO AGRAVO EM
RECURSO ESPECIAL. PLANO DE SAUDE. NEGATIVA DE COBERTURA. ART. 1.022 DO CODIGO DE
PROCESSO CIVIL. VIOLAGAO. NAO OCORRENCIA. OBESIDADE MORBIDA. COBERTURA OBRIGATORIA.
ROL DA ANS. INTERNAGAO. CLINICA MEDICA ESPECIALIZADA. POSSIBILIDADE. SITUAGAO GRAVE.
FINALIDADE ESTETICA E REJUNESCEDORA. DESCARACTERIZAGAO. MELHORA DA SAUDE. COMBATE
AS COMORBIDADES. 1. O presente recurso examina se é possivel o custeio de tratamento contra
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obesidade madrbida (grau lll) em clinica especializada de emagrecimento quando a paciente/recorrida
apresenta diversas comorbidades provenientes do excesso de peso e necessita de internacdo urgente.
2. Nao ha falar em negativa de prestacao jurisdicional se o tribunal de origem motiva adequadamente
sua decisao, ainda que de forma sucinta, solucionando a controvérsia com a aplicacao do direito que
entende cabivel a hipdtese, apenas nao no sentido pretendido pela parte. 3. Havendo indicacao
médica para tratamento de obesidade mdérbida ou severa por meio de internagdo em clinica de
emagrecimento, nao cabe a operadora negar a cobertura sob o argumento de que o tratamento nao
seria adequado ao paciente, ou que nao teria previsao contratual, visto que fundamental a sobrevida
do usuario, inclusive com a diminuigao das complicacdes e doencgas dela decorrentes, nao se
configurando simples procedimento estético ou emagrecedor. 4. O tratamento da obesidade mérbida,
por sua gravidade e risco a vida do paciente, demanda atendimento especial. Em caso de indicagao
meédica, podera ocorrer a internagao em estabelecimentos médicos, tais como hospitais e clinicas
para tratamento médico, assim consideradas pelo Cadastro Nacional de Estabelecimento de Salde -
CNES (art. 8°, paragrafo unico, da RN ANS n® 167/2008). 5. A restricao ao custeio pelo plano de saude
de tratamento de emagrecimento circunscreve-se somente aos de cunho estético ou rejuvenescedor,
nao se confundindo com a terapéutica da obesidade mérbida (como a internacao em clinica médica
especializada), que esta ligada a saude vital do paciente e ndo a mera reducao de peso almejada para
se obter beleza fisica. 6. A jurisprudéncia do Superior Tribunal de Justiga preleciona que o médicoou o
profissional habilitado - e ndo o plano de saude - € quem estabelece, na busca da cura, a orientacao
terapéutica a ser dada ao usuario acometido de doenca coberta. 7. Agravo interno nao provido. (Agint
no AREsp n. 2.329.598/BA, relator Ministro Ricardo Villas Béas Cueva, Terceira Turma, julgado em
26/2/2024, DJe de 1/3/2024.) Portanto, afigura-se abusiva e ilicita a recusa de autorizagado expedida
pela operadora requerida, impondo-se a confirmacdo do dever de cobertura integral da cirurgia
bariatrica (Bypass gastrico/gastroplastia por videolaparoscopia - cédigo 31002390), incluindo
internacao hospitalar, honorarios médicos, medicamentos, exames e todos os materiais cirdrgicos e
OPME necessarios prescritos pelo médico assistente. 4. MERITO: DANOS MORAIS Resta examinar a
pretensio indenizatéria decorrente dos danos morais postulados pela autora. A responsabilidade civil
da operadora de plano de saude rege-se pelo artigo 14 do Cdodigo de Defesa do Consumidor e pelos
artigos 186 € 927 do Caodigo Civil, exigindo-se a presenca de condutailicita, nexo de causalidade e
abalo a direito da personalidade. No tocante a matéria, a Segunda Secao do Superior Tribunal de
Justica, no julgamento do Tema Repetitivo 1.365 (REsp 2.197.574/SP e REsp 2.165.670/SP), fixou a tese
juridica segundo a qual: TEMA REPETITIVO STJ Tema 1365 (SEGUNDA SECAO) [DIREITO DO
CONSUMIDOR]: A simples recusa indevida de cobertura médico-assistencial por operadora de plano
de saude nao gera, por si s, dano moral presumido (in re ipsa), sendo imprescindivel a presenca de
outros elementos que permitam constatar a alteragdo animica da vitima em grau suficiente para
ultrapassar o mero aborrecimento ou dissabor. - Paradigma: REsp 2197574/SP Da diccao do
precedente qualificado, extrai-se que o mero descumprimento contratual desprovido de maiores
desdobramentos nao acarreta presuncao absoluta de dano moral. Contudo, a indenizagao
extrapatrimonial permanece plenamente devida quando a recusa indevida incide sobre procedimento
indispensavel em quadro grave de salde, agravando o estado de dor fisica, aflicdo e desamparo
psicoldgico da paciente. No caso vertente, a autora encontrava-se em situacao de acentuada
vulnerabilidade clinica, com obesidade mdrbida (IMC 43,5 kg/mz), dores articulares incapacitantes em
razao de condropatia grau IV no joelho, esteatose e comorbidades metabdlicas. Tendo cumprido todo o
protocolo pré-operatdrio exigido e obtido a liberagao de médicos e psicélogos, com cirurgia ja marcada
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para 04/12/2025 (ID 83078553), viu suas legitimas expectativas frustradas pela recusa ilegitima do
plano as vésperas da intervencao (ID 83078563). Tal conduta extrapolou a esfera do mero dissabor
cotidiano, infligindo a requerente intensa angustia, desespero e sentimento de abandono perante a
piora progressiva de suas dores € o risco a sua mobilidade, o que configura auténtica lesdo aos direitos
da personalidade (integridade fisica e psiquica). A propésito, a Terceira Turma do Superior Tribunal de
Justica ja assentou a caracterizagdo do dano moral em hipdteses assemelhadas: EMENTA: RECURSO
ESPECIAL. SAUDE SUPLEMENTAR. PLANO DE SAUDE. ACAO DE OBRIGAGAO DE FAZER C/C
COMPENSAGCAO POR DANOS MORAIS. NEGATIVA DE PRESTACAO JURISDICIONAL. NAO
OCORRENCIA. CIRURGIA BARIATRICA. OBESIDADE GRAVE E COMORBIDADES. SITUAGAO DE RISCO
CONCRETO ATESTADO PELO MEDICO QUE ACOMPANHA A PACIENTE. AFERICAO DO DANO MORAL
PELA NEGATIVA DE COBERTURA. NECESSIDADE. 1. Acao ajuizada em 08/03/16. Recurso especial
interposto em 20/03/16 e concluso ao gabinete em 15/06/18. Julgamento: CPC/73. 2. O propésito
recursal consiste em definir se os contornos da negativa de cobertura para realizacao de cirurgia
bariatrica da beneficiaria de plano de saude produziram dano moral compensavel ou se consistiram
em meros aborrecimentos. 3. Em relacdo aos litigios no campo da saude suplementar, a condutalilicita
da operadora de plano de saude, consubstanciada na negativa de cobertura de procedimentos
previstos contratualmente, pode produzir danos morais ao beneficiario quando houver agravamento de
sua condigao de dor, de abalo psicoldgico e com prejuizos a saude ja debilitada. 4. A agutizacao de
teses extremas - seja pelo afastamento genérico, seja pelo reconhecimento automatico do dano moral
- ndo encontra espaco dentro da nogado de um processo judicial de resultados justos, cujo objetivo
sempre renovado é encontrar a sensivel e adequada pacificagédo do conflito de direito material trazido
ao Poder Judiciario. 5. A adogao irrefletida de qualquer dos pontos, sem a devida articulagao com as
particularidades que individualizam as demandas judiciais, produz resultados inaceitavelmente
injustos, quer por confiscar o direito legitimo a compensacao das vitimas de verdadeira situacio de
abalo moral, quer por acolher dissimulagdes que em verdade quando muito se exaurem na esfera
patrimonial sem ao menos triscar na sensibilidade do beneficiario de plano de saude. 6. Na hipdtese
concreta, deve ser reconhecido o direito a compensacgao por danos morais, pois a negativa de
cobertura de cirurgia bariatrica agravou o quadro clinico da beneficiaria do plano de saude, conforme
reconhecido concretamente pela origem. 7. Recurso especial conhecido e parcialmente provido.
(REsp n. 1.746.789/RS, relatora Ministra Nancy Andrighi, Terceira Turma, julgado em 14/8/2018, DJe de
17/8/2018.) Configurado o dever de indenizar, passa-se a fixagcado do quantum debeatur. A
quantificagao da compensacao por danos morais deve orientar-se pelos principios da
proporcionalidade e razoabilidade, considerando a extensao da lesdo (artigo 944 do Cédigo Civil), a
capacidade econémico-financeira das partes, a natureza reprovavel da conduta da operadora e o
carater punitivo-pedagogico da sangao, sem gerar enriquecimento sem causa. A pretensao autoral de
arbitramento no patamar de R$ 52.800,00 revela-se desproporcional as balizas adotadas pela
jurisprudéncia patria para recusas contratuais sem morte ou sequela fisica permanente. Por outro
lado, ponderando as particularidades da lide, fixo o montante indenizatorio em R$ 7.000,00 (sete mil
reais), quantia suficiente e adequada para compensar o sofrimento suportado e desestimular a
reiteracao da pratica abusiva pela demandada. Cumpre observar que o arbitramento da indenizagcao
em patamar inferior ao formulado na exordial ndo enseja sucumbéncia reciproca da autora, a teor da
Sumula 326 do Superior Tribunal de Justiga. 5. DISPOSITIVO Ante o exposto, com fundamento no artigo
487, inciso |, do Cédigo de Processo Civil, JULGO PROCEDENTES OS PEDIDOS formulados na peticao
inicial, para: a) CONFIRMAR E TORNAR DEFINITIVA A TUTELA DE URGENCIA, condenando a ré

9



SAMEDIL - SERVICOS DE ATENDIMENTO MEDICO S/A (MEDSENIOR) na obrigagéo de fazer consistente
em autorizar e custear, integralmente, a realizagao do procedimento cirurgico denominado "Bypass
gastrico/gastroplastia por video" (codigo 31002390) em favor da autora ANDRESSA CRISTHIE CORREA,
com cobertura completa de internagao hospitalar, taxa de sala, equipe médica assistente, exames
complementares, medicamentos e todos os materiais cirdrgicos e OPME prescritos pelo médico
assistente (Kit Bypass Video), em rede prépria ou credenciada, no prazo de 5 (cinco) dias a contar da
intimagé&o desta sentencga, sob pena de incidéncia de multa diaria de R$ 1.000,00 (mil reais), limitada
provisoriamente ao teto de R$ 30.000,00 (trinta mil reais), com fulcro no artigo 536, § 1°, do Cédigo de
Processo Civil; b) CONDENAR a ré ao pagamento de indenizacéao a titulo de danos morais em favor da
autora, no valor de R$ 7.000,00 (sete mil reais), corrigido monetariamente pelo IPCA a partir da data
desta sentenca (Sumula 362 do STJ e art. 389, paragrafo unico, do Cédigo Civil) e acrescido de juros de
mora legais calculados com base na taxa referencial do Sistema Especial de Liquidagao e Custddia
(SELIC) deduzida a variacao do IPCA, a teor do artigo 406 do Cédigo Civil (com redacéo dada pela Lei
n® 14.905/2024), incidentes a partir da citagao (artigo 405 do Cédigo Civil), computando-se taxa zero
caso o resultado da subtragao seja negativo. Em virtude da sucumbéncia integral da demandada
(Sumula 326 do STJ), condeno a ré ao pagamento das custas processuais e dos honorarios
advocaticios sucumbenciais em favor dos patronos da autora, os quais fixo em 15% (quinze por cento)
sobre o valor atualizado da condenacgao, com esteio no artigo 85, § 2°, do Cédigo de Processo Civil.
Publique-se. Registre-se. Intimem-se. Com o transito em julgado, certifique-se e, nada mais sendo
requerido, arquivem-se 0s autos com as cautelas de estilo. Vila Velha/ES, data da assinatura
eletrénica. Juiz de Direito |comunicacao_id: 745962931|
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