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Agint no AGRAVO EM RECURSO ESPECIAL N°1.202.619 - SP (2017/0291329-9)

RELATOR . MINISTRO MARCO AURELIO BELLIZZE
AGRAVANTE : LUIZ HENRIQUE HERBST
ADVOGADO : FERNANDA PEREIRA CARVALHO - SP184091
AGRAVADO . INTERMEDICA SISTEMA DE SAUDE S.A.
ADVOGADO : YOON HWAN YOO - SP216796

EMENTA

AGRAVO INTERNO NO AGRAVO EM RECURSO ESPECIAL. A(;AO INDENIZATORIA POR
ERRO MEDICO. 1. FALHA NAO CARACTERIZADA. RESPONSABILIDADE DO HOSPITAL
AFASTADA. ENTENDIMENTO OBTIDO DA ANALISE DO CONJUNTO FATICO-PROBATORIO.
INCIDENCIA DA SUMULA 7/STJ. 2. ART. 6° VII, DO CDC. AUSENCIA DE
PREQUESTIONAMENTO. SUMULA 211/STJ. 3. AGRAVO IMPROVIDO.

1. O Tribunal de origem, com base nos elementos presentes nos autos e na prova técnica,
entendeu que néo ficou caracterizada falha na prestacdo do servico e consequentemente
afastou a responsabilidade da parte agravada. Nesse contexto, a revisdo do julgado
demandaria o reexame de fatos e provas dos autos, providéncia vedada no ambito do
recurso especial, nos termos da Sumula 7 do STJ.

2. Inadmissivel o recurso especial quanto a questdo que, a despeito da oposicdo de
embargos declaratorios, nao foi apreciada pelo Tribunal a quo (enunciado n. 211 da Sumula
do STJ).

3. Agravo interno a que se nega provimento.

ACORDAO

Vistos, relatados e discutidos estes autos, acordam os Ministros da Terceira
Turma do Superior Tribunal de Justi¢a, na conformidade dos votos e das notas taquigraficas
a seguir, por unanimidade, negar provimento ao agravo, 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, 20 de fevereiro de 2018 (data do julgamento).

MINISTRO MARCO AURELIO BELLIZZE, Relator
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RELATORIO

O SENHOR MINISTRO MARCO AURELIO BELLIZZE:

Trata-se de agravo interno interposto por Luiz Henrigue Herbst contra
decisdo monocratica desta relatoria que conheceu do agravo para nao conhecer do
recurso especial assim ementada (e-STJ, fl. 552):

AGRAVO EM RECURSO ESPECIAL. AQA~O INDENIZATORIA POR
ERRO MEDICO. 1. FALHA NAO CARACTERIZADA.
RESPONSABILIDADE DO HOSPITAL AFASTADA. ENTENDIMENTO
OBTIDO DA ANALISE DO CONJUNTO FATICO-PROBATORIO.
INCIDENCIA DA SUMULA 7/STJ. 2. ART. 6°, VIIl, DO CDC. AUSENCIA
DE PREQUESTIONAMENTO. SUMULA 211/STJ. 3. AGRAVO
CONHECIDO PARA NAO CONHECER DO RECURSO ESPECIAL.
O agravante sustenta, em suas razdes, a inaplicabilidade da Sumula n. 7 do
STJ por esta Corte, porquanto ndo pretende o reexame de provas, mas tdo somente a
aplicacdo dos dispositivos invocados, aos quais foi negada vigéncia, haja vista que a
auséncia de responsabilidade da parte agravada esta amparada na auséncia de

demonstracéo de culpa, de impericia e negligéncia.

Além disso, assevera que, por se tratar de pessoa juridica prestadora de
servigos, independe a demonstracédo de culpa, bastando o nexo de causalidade que foi

constatado na prova pericial.
Impugnacéo as fls. 567-605 (e-STJ).

E o relatério.
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VOTO

O SENHOR MINISTRO MARCO AURELIO BELLIZZE (RELATOR):

Os argumentos trazidos pelo agravante ndo sdo capazes de modificar as

conclusdes da deliberacdo unipessoal.

Conforme consignado na deciséo agravada, o Tribunal a quo, apos acurada
andlise do acervo fatico-probatorio dos autos, afastou a existéncia de erro médico, e por

consequéncia, a responsabilidade do hospital nos seguintes termos (e-STJ, fls. 447-451):

Conforme corretamente asseverou o ilustre julgador em irrefutavel
analise dos elementos dos autos:

"Diante da controvérsia que se instalou, o0 juizo, como ndo poderia
deixar de ser, determinou a realizacdo de prova pericial médica. E,
nesse vértice, o laudo pericial apresentado, a evidéncia, afastou a
existéncia do erro médico no atendimento da esposa do autor.
Realmente, "a obesidade é uma doenca crénica causada pelo excesso
de gordura corporal, tendo assumido proporcdes epidémicas em todo
0 mundo. Esta associada a uma série de doencas correlatas,
chamada de comorbidade, e que tem acarretado mortalidade precoce.
Considera-se obesidade morbida quando o indice de massa corporal
(IMC) é maior que 40 Kg/m?, ou ainda, maior ou igual a 35 Kg/m2 em
pacientes com alguma doenca correlata a obesidade (comorbidade).
Em virtude do crescimento epidémico mundial da obesidade, varios
tratamentos foram propostos, dente eles o cirlrgico". E mais, "Na
literatura médica observou-se a ocorréncia de complicagbes apds a
cirurgia bariatrica e dentre elas: tromboembolia pulmonar (coagulo nas
artérias do pulmao), fistula, infeccdo, pneumonia, atelectasia
(colabamento das bases do pulméo), sangramentos, hérnias internas,
distirbios nutricionais e alteracBes psicoldgicas. A tromboembolia
pulmonar consiste na obstrucdo aguda da circulacdo arterial pulmonar
pela instalacdo de codgulos sanguineos, geralmente oriundos da
circulagdo venosa sistémica, com reducdo ou cessacdo do fluxo
sanguineo pulmonar para a area afetada. A mortalidade por um
evento agudo ocorre, predominantemente, nas primeiras horas de
instalacdo dos sintomas, sendo a taxa de mortalidade em pacientes
internados que variam de 6 a 15% e em doentes com comorbidade a
taxa de mortalidade sobe para 20 a 30% (ver laudo pericial - fls.
270/271).

Feitas essas consideracdes, o perito passou a analisar os elementos
contidos nos autos, especialmente tirados do prontuario médico da
paciente.

Com efeito, "analisando o histérico e a documentacdo exibida nos
autos, pode-se concluir que o de cujos era portador de obesidade
morbida com IMC de 43 (para a Organizacdo Mundial de Saude é
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considerada obesidade moérbida quando o paciente possui IMC acima
de 40), foi submetido a cirurgia bariatrica utilizando-se a técnica de
Capella, sem intercorréncias intra-operatéria, com boa evolucao
pos-operatoria, recebeu alta no 3° pds-operatério em bom estado
geral; e que apesar da profilaxia com anticoagulante (Clexane 40 mg
subcutdneo ao dia) desenvolve complicagdo caracterizada por
tromboembolia pulmonar no 6° pés-operatério”. Diante disso, a pericia
concluir expressamente:

1) O indice da cirurgia da obesidade mérbida foi adequada uma
vez que o IMC era de 43.

2) 0 evento que contribuiu para o Obito foi a evolugéo subita de
uma complicacdo pulmonar que pode ocorrer em pds-operatoério
de qualquer cirurgia deste porte, a tromboembolia pulmonar.

3) As alteragbes pulmonares encontradas no exame de
tomografia computadorizada ndo eram sinais de tromboembolia
pulmonar, uma vez que estas ocorrem com freqiéncia em
pOs-operatério de cirurgia abdominal e que regridem
espontaneamente.

4) N&o ha caracterizagdo de ma préatica médica no procedimento
cirirgico e nos demais atendimentos médicos realizados no
pos-operatorio”.

Ainda que o autor tenha apresentado varias restricdes ao atendimento
médico de sua esposa, restricbes essas alids ratificadas no
depoimento da testemunha Luciana Herbst, o fato € que a prova
técnica ndo corroborou a assertiva de que, no campo técnico, teria
havido falha no atendimento médico aqui questionado.

N&o existe nos autos, como se vé&, nenhum elemento que possa
infirmar as conclusdes do laudo pericial.

Vale, para o caso, a licho sempre atual de Aguiar Dias: "o que se
torna preciso observar € que o objeto do contrato médico ndo é a
cura, obrigacdo de resultado, mas a prestacdo de cuidados
conscienciosos, atentos e, salvo circunstancias excepcionais, de
acordo com as aquisicdes da ciéncia" (Da responsabilidade civil, 62
edicdo, Rio de Janeiro, Forense, v. 2, p. 284).

Por isso é comum dizer: "A responsabilidade civil do médico nédo é
idéntica a dos outros profissionais, jA que sua obrigacdo é de meio e
ndo de resultado, excecédo feita a cirurgia plastica. A vida e saude
humanas séo ditadas por conceitos ndo exatos" (JTJ 142/117)".

Assim, ndo merece prosperar a alegacdo do apelante de que sua
esposa faleceu em razdo da ndo adocdo de tempestivos cuidados
médicos, pois, em resposta ao quesito 11, formulado pelo autor (fl.
240), com redacgdo: "Considerando-se a certiddo de 6bito da paciente,
em razado de ‘insuficiéncia respiratéria aguda e 'tromboelismo
pulmonar, pode-se afirmar que se a paciente tivesse tido tratamento
adequado logo quando manifestou as primeiras dores nas costas,
poderia estar viva?", o expert respondeu que "NAO" (fl. 273), de modo
gue o infeliz falecimento da esposa do autor ndo se deu por culpa do
corpo clinico da ré, consoante se depreende da resposta ao quesito
9, formulado pela requerida (fl. 243 e 274).

(...)
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Destarte, em que pese o infortinio experimentado pelo autor, a r.
Sentenca bem aquilatou o0 contexto fatico-probatério, nao
comportando reforma.

Nesse contexto, ndo ha como superar o Obice da Sumula 7 do STJ, pois
para alterar a conclusdo do TJSP — que afastou a responsabilidade da parte agravada
corroborada pela prova técnica —, seria imprescindivel o reexame dos elementos

fatico-probatérios dos autos, o que ndo se admite nesta instancia extraordinaria.

No que se refere a alegacéo de inversdo do 6nus da prova (art. 6°, VIII, do
CDCQ), ficou constatado também na deciséo refutada que a referida questéo, a despeito da
oposicédo de embargos de declaracdo, ndo foi expressamente debatida pelo Tribunal de
origem. Desse modo, ausente o indispensavel prequestionamento da matéria, aplicavel o

enunciado n. 211 da Sumula desta Casa.
Diante do exposto, nego provimento ao agravo interno.

E como voto.
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CERTIDAO DE JULGAMENTO

TERCEIRA TURMA
Agint no
Numero Registro: 2017/0291329-9 AREsp 1.202.619 /
SP
NUmeros Origem: 02314194120068260100 2314194120068260100 5830020062314190
PAUTA: 20/02/2018 JULGADO: 20/02/2018

Relator
Exmo. Sr. Ministro MARCO AURELI0 BELLIZZE

Presidente da Sessdo
Exmo. Sr. Ministro MARCO AURELIO BELLIZZE

Subprocurador-Geral da Republica
Exmo. Sr. Dr. ROGERIO DE PAIVA NAVARRO

Secretéria
Bda MARIA AUXILIADORA RAMALHO DA ROCHA

AUTUACAO
AGRAVANTE : LUIZ HENRIQUE HERBST
ADVOGADO : FERNANDA PEREIRA CARVALHO - SP184091
AGRAVADO : INTERMEDICA SISTEMA DE SAUDE SA.
ADVOGADO : YOON HWAN YOO - SP216796

ASSUNTO: DIREITO CIVIL - Responsabilidade Civil - Indenizag&o por Dano Moral - Erro M édico

AGRAVO INTERNO

AGRAVANTE : LUIZ HENRIQUE HERBST
ADVOGADO . FERNANDA PEREIRA CARVALHO - SP184091
AGRAVADO . INTERMEDICA SISTEMA DE SAUDE SA.
ADVOGADO : YOON HWAN YOO - SP216796

CERTIDAO

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

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

Os Srs. Ministros Moura Ribeiro, Nancy Andrighi, Paulo de Tarso Sanseverino e Ricardo
Villas B6as Cueva votaram com o Sr. Ministro Relator.



