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Agint no AGRAVO EM RECURSO ESPECIAL N°1.027.818 - SP (2016/0324429-6)

RELATOR . MINISTRO MARCO AURELIO BELLIZZE

AGRAVANTE . OMINT SERVICOS DE SAUDE LTDA

ADVOGADO : MAURO VINICIUS SBRISSA TORTORELLI E OUTRO(S) -
SP151716

ADVOGADA : ANA MARIA DELLA NINA ESPERANCA - SP285535

AGRAVADO : PAULO SEBASTIAO GOMES CARDOZO - ESPOLIO

REPR. POR : CELY CARDOZO VERGUEIRO - INVENTARIANTE

ADVOGADOS : ADALBERTO PIMENTEL DINIZ DE SOUZA E OUTRO(S) -
SP190370
NAIANE PRISCILA ALEXANDRINO MARQUES - DF056139

EMENTA

AGRAVO INTERNO NO AGRAVO EM RECURSO ESPECIAL. PLANO DE SAUDE.
INTERNACAO EMERGENCIAL. PARADA CARDIORRESPIRATORIA. CLAUSULA
CONTRATUAL QUE LIMITA O REEMBOLSO DAS DESPESAS MEDICO-HOSPITALARES.
ADO(;AO DE CRITERIOS DESPROVIDOS DE CLAREZA. ABUSIVIDADE. REVISAO.
NECESSIDADE DE INTERPRETACAO DE CLAUSULAS CONTRATUAIS E DO REEXAME
FATICO-PROBATORIO. INVIABILIDADE. INCIDENCIA DAS SUMULAS 5 E 7 DO STJ. CDC.
INCIDENCIA. ENTENDIMENTO EM HARMONIA COM A JURISPRUDENCIA DESTA CORTE.
AGRAVO INTERNO DESPROVIDO.

1. A jurisprudéncia desta Corte Especial é firme no sentido de que "o contrato de seguro de
salde é obrigacdo de trato sucessivo, que se renova ao longo do tempo e, portanto, se
submete as normas supervenientes, especialmente as de ordem publica, a exemplo do CDC,
0 que nao significa ofensa ao ato juridico perfeito" (AgRg no Ag n. 1.341.183/PB, Relator o
Ministro Massami Uyeda, Terceira Turma, julgado em 10/4/2012, DJe 20/4/2012).

2. Tendo o Tribunal estadual - soberano na apreciacado de fatos e provas - concluido ser
abusiva a clausula contratual que limita o reembolso das despesas médico-hospitalares,
considerando, sobretudo, a adocdo de critérios desprovidos de clareza, ndo se mostra
possivel modificar tal concluséo ante os 6bices das Sumulas 5 e 7 desta Corte.

3. Agravo interno desprovido.

ACORDAO

Vistos, relatados e discutidos estes autos, acordam os Ministros da Terceira
Turma do Superior Tribunal de Justi¢ca, na conformidade dos votos e das notas taquigraficas
a seguir, por unanimidade, negar provimento ao agravo interno, nos termos do voto do Sr.
Ministro Relator.

Os Srs. Ministros Moura Ribeiro, Nancy Andrighi, Paulo de Tarso Sanseverino
e Ricardo Villas Béas Cueva votaram com o Sr. Ministro Relator.

Brasilia, 21 de novembro de 2017 (data do julgamento).

MINISTRO MARCO AURELIO BELLIZZE, Relator
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Agint no AGRAVO EM RECURSO ESPECIAL N°1.027.818 - SP (2016/0324429-6)

RELATORIO

O SENHOR MINISTRO MARCO AURELIO BELLIZZE:

Cuida-se de agravo interposto por Omint Servicos de Saude Ltda. contra

decisdo monocrética proferida por esta relatoria, nos termos da seguinte ementa (e-STJ, fl.

470):

AGRAVO EM RECURSO ESPECIAL. PLANO DE SAUDE.
INTERNACAO EMERGENCIAL. PARADA CARDIORRESPIRATORIA.
CLAUSULA CONTRATUAL QUE LIMITA O REEMBOLSO DAS
DESPESAS MEDICO-HOSPITALARES. ADOCAO DE CRITERIOS
OBSCUROS E DESPROVIDOS DE CLAREZA. ABUSIVIDADE.
REVISAO. NECESSIDADE DE INTERPRETACAO DE CLAUSULAS
CONTRATUAIS E DO REEXAME FATICO-PROBATORIO.
INVIABILIDADE. INCIDENCIA DAS SUMULAS 5 E 7 DO STJ. CDC.
INCIDENCIA. ENTENDIMENTO EM HARMONIA  COM A
JURISPRUDENCIA DESTA CORTE. AGRAVO CONHECIDO PARA NAO
CONHECER DO RECURSO ESPECIAL.

Nas razdes recursais, a agravante afirma serem inaplicaveis as Sumulas n.

5 e 7 do STJ, ao argumento de que "ndo se pretende com 0 presente recurso o reexame

de matéria fatica e, tampouco, interpretacdo de clausula contratual. Isso porque, restou

incontroverso nos autos que ha no contrato, celebrado entre as partes, repita-se, clausula

expressa de limitacdo de cobertura para as despesas incorridas fora da Rede
Credenciada" (e-STJ, fl. 481).

Impugnacéo ao agravo interno apresentada as fls. 488-493 (e-STJ).

E o relatério.
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Agint no AGRAVO EM RECURSO ESPECIAL N°1.027.818 - SP (2016/0324429-6)

VOTO

O SENHOR MINISTRO MARCO AURELIO BELLIZZE (RELATOR):

Os argumentos trazidos pela agravante ndo sdo capazes de modificar as

conclusdes da deliberacdo unipessoal.

Conforme consignado na decisdo agravada, a jurisprudéncia desta Corte
Especial é firme no sentido de que "o contrato de seguro de saude € obrigacdo de trato
sucessivo, que se renova ao longo do tempo e, portanto, se submete as normas
supervenientes, especialmente as de ordem publica, a exemplo do CDC, o que nao
significa ofensa ao ato juridico perfeito” (AgRg no Ag n. 1.341.183/PB, Relator o Ministro
Massami Uyeda, Terceira Turma, julgado em 10/4/2012, DJe 20/4/2012).

Na hipotese, a Corte a quo, soberana na apreciacdo de fatos e provas,
concluiu ser abusiva a clausula prevista no contrato firmado entre as partes que limita o
reembolso das despesas meédico-hospitalares, considerando, sobretudo, a adogcédo de
critérios desprovidos de clareza.

Confiram-se os fundamentos do acordao recorrido:

Do exame dos autos, tem-se que o segurado foi beneficiario de
seguro-saude ofertado pela recorrida de 1/8/1988 (fls. 161/162) até o
seu falecimento, ocorrido em 26/10/2013 (fls. 14).

Restara incontroverso que, em 6/9/2013, apo6s sofrer uma parada
cardio-respiratéria, o conveniado foi socorrido pelo SAMU e
necessitou ser internado em carater de wurgéncia (fls. 259),
permanecendo no Hospital SAo Domingos, entidade ndo integrante da
rede credenciada da ré, até 26/10/2013, data em que veio a falecer.
Tal motivara a cobranca, por parte da aludida unidade hospitalar, de
despesas médico-hospitalares totalizando a quantia de R$ 156.466,90
(fls. 53/86; 89/92; 95/97; 200).

Ocorre que, ao solicitar o reembolso dos aludidos dispéndios, o
espolio do segurado logrou éxito na restituicdo da quantia de R$
64.235,63, certa a negativa da ré em reembolsar o valor
remanescente.

Pois bem.

N&o se discute a imprescindibilidade da internacdo hospitalar,
sobressaindo a situagcdo de real urgéncia/emergéncia alheia a
vontade do segurado, o qual contava idade avancada e sofrera uma
parada cardio-respiratéria.

A operadora de salde, alias, sequer guestiona as circunstancias da
internag&o, tampouco se era ou ndo imprescindivel para salvaguardar
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a vida e a saude do paciente.

Outrossim, a ré ndo nega que o plano de saude abrangia a cobertura

para o procedimento adotado, cingindo-se a negativa de restituicdo

integral das despesas médico-hospitalares ao fato de que a

entidadade hospitalar ndo é credenciada ao convénio.

Bate-se a operadora de salde na tese de que o reembolso deve

ocorrer dentro dos limites do contrato.

Assim, apoiada em clausula contratual (Capitulo X, fls. 43/44), alega

gue ndo esta obrigada a custear todo e qualquer tipo de procedimento

e internacdo hospitalar, vez que o plano contratado possui limite de

reembolso, alcancando a importancia ja restituida ao espélio-autor,

sobretudo a vista da internagdo fora da rede conveniada

Da clausula contratual que limita o reembolso: abusividade

Consoante delineado, a apelada n&o nega estar obrigada ao

reembolso das despesas médico-hospitalares, tendo se limitado a

afirmar que existe clausula contratual que restringe o dever de

suportar 0s seus custos.

Contudo, a clausula contratual que limita o reembolso (fls. 43/44) nao

é clara acerca do valor a ser efetivamente reembolsado.

Sequer estabelece um critério objetivo ao prever, quanto ao

procedimento para a determinacéo do valor do reembolso:
“3- Internacdo Hospitalar Diaria, servicos especiais,
medicamentos e material descartdvel, Unidade de Terapia
Intensiva: até os valores correspondentes a tais itens
estabelecidos no Plano escolhido. Tais valores sdo informados
ao BENEFICIARIO quando de seu ingresso e quando 0s mesmos
forem atualizados.
3.1 Honoréarios cirdrgicos Toma-se como referéncia a tabela da
Associacdo Meédica Brasileira vigente, multiplicando-se o
Coeficiente de Honorarios correspondente a cirurgia realizada
pelo Coeficiente OMINT que varia com o Plano Escolhido. O
produto obtido representa o valor maximo a ser reembolsado e
abrange todos os valores percentuais atribuidos a cada
profissional da equipe atuante, que compreende: cirurgiao,
auxiliar (es), anestesista e instrumentador (a). O valor maximo a
ser reembolsado ndo podera exceder o limite de honorarios
cirargicos estabelecidos no Plano escolhido. O limite de
honorérios cirdrgicos € informado ao BENEFICIARIO quando de
seu ingresso e quando o mesmo for atualizado. O Coeficiente
OMINT encontra- se a disposicdo do beneficiario no
Departamento de Administracdo Médica, sendo periodicamente
atualizado.
3.2 Honorarios Clinicos E utilizada a Tabela OMINT de
Sindromes Clinicas, multiplicando-se o Coeficiente de
Honorarios correspondente ao diagnéstico da enfermidade pelo
Coeficiente OMINT que varia com o Plano Escolhido. O produto
obtido representa o valor maximo a ser reembolsado e néo
podera exceder o limite de honorérios clinicos estabelecidos no
Plano escolhido. O limite de honorarios clinicos € informado ao
BENEFICIARIO quando de seu ingresso e quando o mesmo for
atualizado. O Coeficiente OMINT encontra-se a disposicdo do
beneficiario no Departamento de Administracdo Médica, sendo
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periodicamente atualizado ” (fls. 44).
A abusividade advém da adoc¢é&o de critérios de reembolso obscuros e
desprovidos de clareza, a dificultar sua compreensédo e a afrontar o
dever de informagéo previsto no artigo 6°, inciso lll, do CDC, o que,
ordinaria e necessariamente, implica em desequilibrio contratual.
Com efeito, a referéncia feita aos coeficientes das tabelas adotadas
pela seguradora, bem assim o demonstrativo apresentado as fls.
99/114, n&o evidenciam de maneira clara, ao entendimento do
consumidor em geral, a férmula de calculo adotada para a restituicao,
possibilitando toda sorte de abusos.
Ora, tampouco a argumentacdo apresentada pela ré na contestacao
(fls. 141/143) é esclarecedora quanto ao valor a ser reembolsado.
Veja-se:
Cdédigo da Tabela Omint x Qtde. de CHs x Coeficiente do Plano =
Valor Gasto/Valor pago Nao bastasse, a requerida limitara-se a
alinhavar, verbis:
“As Unidades de Servico Omint (USO) estéo todas relacionadas
na Tabela Omint, documento esse registrado no 4° Cartério de
Registro de Titulos e Documentos de S&o Paulo sob n°
5213762, que também ¢é disponibilizada aos usuérios para
consulta na sede da Omint. Por outro lado, os Coeficientes do
plano sdo informados no momento da sua contratacdo e séo
reajustados a cada periodo de 12 (doze) meses” (fls. 129;
140/143).
Observa-se que a operadora de saude ndo informa com a
objetividade necesséaria o calculo que leva ao resultado do valor
restituivel, relegando ao seu exclusivo critério a fixacdo, sem que
guarde relacdo com os precos realmente praticados, conforme se
pode concluir pela desproporcdo entre o valor reembolsado e aquele
efetivamente pago pelo segurado.
N&o é possivel concluir a origem, base de calculo, valores da 'Tabela
Omint' e quantidade de CHS, dai porque, ante a auséncia de
informacao clara e precisa acerca das limitagdes contratuais, deve-se
reconhecer a procedéncia da acao.
N&o é demais marcar que os dispositivos contratuais que disciplinam o
reembolso (Capitulo X, fls. 43/44) contém forte carga de
potestatividade e de abusividade, considerando que estédo redigidos
sem destaque, em letra minuscula, sem a clareza, a legibilidade e a
ostensividade exigidas, em nitida afronta ao disposto no artigo 54, 88
3° e 4° do CDC.
N&o bastasse a falta de clareza acerca da forma de quantificacdo do
valor reembolsado contém potencial lesdo aos direitos do segurado, e
€ incompreensivel ao homem comum, que, em geral, ndo dispde de
conhecimento técnico acerca da formula matematica utilizada pela
recorrida.
Prevalecem, ademais, o principio da vulnerabilidade do consumidor
(art. 4°, 1, CDC) e a interpretacdo das clausulas contratuais da
maneira que lhe seja mais favoravel (art. 47, CDC).
Em casos analogos, colhem-se precedentes registrados no ambito
desta C. Corte de Justica:
[...]

Em suma, reputa-se abusiva a limitacdo dos valores do reembolso por
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parte da apelada, razdo pela qual a pretensdo deduzida na inicial ha
de ser acolhida, sobretudo a vista dos documentos de fls. 89/93,
95/98, 200, que comprovam o efetivo dispéndio, em favor do
conveniado, da quantia de R$ 146.466,90, relacionada a despesas
médicas-hospitalares diversas.

Dessa forma, é certo que a revisdo da referida conclusdo exigiria o
revolvimento das clausulas contratuais pactuadas entre as partes e das circunstancias de
fato pertinentes ao caso, 0 que ndo se admite em recurso especial, diante da aplicacéo

das Sumulas 5 e 7 desta Corte.
A proposito:

AGRAVO REGIMENTAL NO AGRAVO EM RECURSO ESPECIAL.
DECADENCIA DO DIREITO DE ACAO. AUSENCIA DE
PREQUESTIONAMENTO. ENUNCIADO 211 DA SUMULA DO STJ. NAO
DEMONSTRACAO. ENUNCIADO 284 DA SUMULA. ABUSIVIDADE DE
REAJUSTE. RESTITUICAO. CABIMENTO. REEXAME.
IMPOSSIBILIDADE. SUMULAS 5 E 7/STJ. FUNDAMENTOS DO
ACORDAO. NAO IMPUGNACAO. VERBETE 283 DA SUMULA/STF.
REVISAO DE CLAUSULA ABUSIVA. PRESCRICAO DECENAL. NAO
OCORRENCIA. AGRAVO NAO PROVIDO.

1.[...]

3. O acolhimento das razbes de recurso, a fim de afastar o
entendimento de abusividade do reajuste e cabimento de restituigcéo,
demandaria o reexame de matéria fatica. Incidéncia dos verbetes 5 e 7
da Simula desta Corte.

(AgRg no AREsp n. 263.276/RJ, Relatora a Ministra Maria Isabel
Gallotti, Quarta Turma, julgado em 23/6/2015, DJe 29/6/2015)

Ante 0 exposto, nego provimento ao agravo interno.

E o voto.



SUPERIOR TRIBUNAL DE JUSTICA

CERTIDAO DE JULGAMENTO
TERCEIRA TURMA

Agint no

Numero Registro: 2016/0324429-6 PROCESSO ELETRONICO AREsp 1.027.818/

SP

Numeros Origem: 10275826120148260100 20150000271640 20150000877517

PAUTA: 21/11/2017

Relator

JULGADO: 21/11/2017

Exmo. Sr. Ministro MARCO AURELIO BELLIZZE

Presidente da Sessdo

Exmo. Sr. Ministro MARCO AURELIO BELLIZZE

Subprocuradora-Geral da Republica
Exma. Sra. Dra. LINDORA MARIA ARAUJO

Secretéaria

Bda MARIA AUXILIADORA RAMALHO DA ROCHA

AGRAVANTE
ADVOGADO
ADVOGADA
AGRAVADO
REPR. POR
ADVOGADOS

AUTUACAO

: OMINT SERVIGOS DE SAUDE LTDA

MAURO VINICIUS SBRISSA TORTORELLI EOUTRO(S) - SP151716

: ANA MARIA DELLA NINA ESPERANCA - SP285535

PAULO SEBASTIAO GOMES CARDOZO - ESPOLIO

: CELY CARDOZO VERGUEIRO - INVENTARIANTE
: ADALBERTO PIMENTEL DINIZ DE SOUZA E OUTRO(S) - SP190370

NAIANE PRISCILA ALEXANDRINO MARQUES - DF056139

ASSUNTO: DIREITO DO CONSUMIDOR - Contratos de Consumo - Planos de Salide

AGRAVANTE
ADVOGADO
ADVOGADA
AGRAVADO
REPR. POR
ADVOGADOS

AGRAVO INTERNO

: OMINT SERVICOS DE SAUDE LTDA

MAURO VINICIUS SBRISSA TORTORELLI EOUTRO(S) - SP151716

: ANA MARIA DELLA NINA ESPERANCA - SP285535

PAULO SEBASTIAO GOMES CARDOZO - ESPOLIO

: CELY CARDOZO VERGUEIRO - INVENTARIANTE
: ADALBERTO PIMENTEL DINIZ DE SOUZA E OUTRO(S) - SP190370

NAIANE PRISCILA ALEXANDRINO MARQUES - DF056139

CERTIDAO

Certifico que a egrégia TERCEIRA TURMA, a0 apreciar 0 processo em epigrafe na
sessdo redlizada nesta data, proferiu a seguinte deciséo:

A Terceira Turma, por unanimidade, negou provimento ao agravo interno, nos termos do
voto do Sr. Ministro Relator.

Os Srs. Ministros Moura Ribeiro, Nancy Andrighi, Paulo de Tarso Sanseverino e Ricardo
Villas Boas Cueva votaram com o Sr. Ministro Relator.



