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RELATOR : MINISTRO RAUL ARAUJO
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RECORRIDO : AMIL ASSISTENCIA MEDICA INTERNACIONAL S.A.
ADVOGADO : RODOLPHO MARINHO DE SOUZA FIGUEIREDO - SP414983
EMENTA

DIREITO DO CONSUMIDOR. RECURSO ESPECIAL. PLANO DE SAUDE.
COBERTURA DE TRATAMENTOS MULTIDISCIPLINARES. ROL DA
ANS. OBRIGATORIEDADE DE CUSTEIO. RECURSO PROVIDO.

1. Recurso especial interposto contra acordao que reformou sentenca favoravel a
parte autora, afastando a obrigatoriedade de cobertura de tratamentos
multidisciplinares prescritos para paciente com encefalopatia cronica nao
evolutiva e paralisia cerebral, sob o fundamento de auséncia de previsao no rol
da ANS e insuficiéncia de respaldo cientifico.

2. O rol da ANS pode ser mitigado em situacdes especificas, especialmente
quando ha prescri¢ao médica fundamentada e auséncia de carater experimental
do tratamento indicado.

3. Os métodos Pediasuit e Bobath ndo s3o considerados experimentais,
conforme reconhecido por 6rgdos competentes como o Coffito e pela ANS,
além de possuirem registro valido na Anvisa.

4. A jurisprudéncia do STJ firmou entendimento de que ¢ abusiva a clausula
contratual que limita o numero de sessdes terapéuticas prescritas para doengas
cobertas pelo plano de saude.

5. A negativa de cobertura de tratamentos multidisciplinares para pacientes com
paralisia cerebral, mesmo que ndo enquadrados em CIDs especificos, ¢
incompativel com a boa-fé e a equidade, colocando o consumidor em
desvantagem exagerada.

6. Recurso provido para determinar a obrigatoriedade de cobertura dos
tratamentos multidisciplinares prescritos, conforme indicado na inicial.

ACORDAO

Vistos e relatados estes autos em que sdo partes as acima indicadas, acordam os
Ministros da QUARTA TURMA do Superior Tribunal de Justica, em Sessdo Virtual de 14/10/2025
a 20/10/2025, por unanimidade, conhecer do recurso e lhe dar provimento, nos termos do voto do
Sr. Ministro Relator.

Os Srs. Ministros Maria Isabel Gallotti, Antonio Carlos Ferreira, Marco Buzzi e Jodo
Otéavio de Noronha votaram com o Sr. Ministro Relator.
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Presidiu o julgamento o Sr. Ministro Jodo Otavio de Noronha.

Brasilia, 27 de outubro de 2025.

Ministro RAUL ARAUJO
Relator
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EMENTA

DIREITO DO CONSUMIDOR. RECURSO ESPECIAL. PLANO DE
SAUDE. COBERTURA DE TRATAMENTOS MULTIDISCIPLINARES.
ROL DA ANS. OBRIGATORIEDADE DE CUSTEIO. RECURSO
PROVIDO.

1. Recurso especial interposto contra acordao que reformou sentenga
favoravel a parte autora, afastando a obrigatoriedade de cobertura de
tratamentos multidisciplinares prescritos para paciente com encefalopatia
cronica nao evolutiva e paralisia cerebral, sob o fundamento de auséncia de
previsdo no rol da ANS e insuficiéncia de respaldo cientifico.

2. O rol da ANS pode ser mitigado em situagdes especificas, especialmente
quando ha prescricdo médica fundamentada e auséncia de carater
experimental do tratamento indicado.

3. Os métodos Pediasuit ¢ Bobath ndo sdo considerados experimentais,
conforme reconhecido por 6rgdos competentes como o Coffito e pela ANS,
além de possuirem registro valido na Anvisa.

4. A jurisprudéncia do STJ firmou entendimento de que ¢ abusiva a clausula
contratual que limita o nimero de sessdes terapéuticas prescritas para doengas
cobertas pelo plano de saude.

5. A negativa de cobertura de tratamentos multidisciplinares para pacientes
com paralisia cerebral, mesmo que nao enquadrados em CIDs especificos, €
incompativel com a boa-fé e a equidade, colocando o consumidor em
desvantagem exagerada.
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6. Recurso provido para determinar a obrigatoriedade de cobertura dos
tratamentos multidisciplinares prescritos, conforme indicado na inicial.

RELATORIO

nan

Trata-se de recurso especial de T C T, interposto com fulcro na alinea "a
do permissivo constitucional, contra decisao do eg. Tribunal de Justica de Sao Paulo, prolatada

em acoérdao com a seguinte ementa (e-STJ, fls. 551-556):

ACAO DE OBRIGACAO DE FAZER. Paciente com diagndstico de
encefalopatia crénica ndo evolutiva e de paralisia cerebral. Prescricao médica
de tratamentos especializados, os quais resultariam em melhora significativa
na qualidade de vida do paciente, proporcionando chances de melhor
neurodesenvolvimento. Emprego de terapéutica pelo método Therasuit,
Bobath, integragdo sensorial, treino em plataforma de Galileo e estimulagao
visual, fonoterapia Bobath ¢ PROMPT, musicoterapia, terapia Ocupacional
pelos métodos Pediasuit, Bobath, integragdo sensorial de Ayres, Therasuit e
psicomotricidade. Inexisténcia, porém, de previsdo dos métodos junto a ANS.
Recente decisdao do STJ atastando a cobertura com suporte na Nota Técnica
9.666, elaborada pelo NAT-JUS Nacional, em 07/08/2020 e na Nota Técnica
29.219, elaborada pelo NAT-JUS Nacional/Hospital Albert Einstein, em
18/3/2021. Improcedéncia da pretensao condenatoria a luz da recente decisao
do Superior Tribunal de Justica (ER Esp n° 1.886.929/SP). APELO
PROVIDO.

Sintese Fatica

Extrai-se dos autos que, na origem, a parte autora, representada por sua genitora,
ajuizou a¢do de obrigagao de fazer contra a Amil Assisténcia Médica Internacional S/A,
alegando ser portadora de encefalopatia cronica nao evolutiva (CID-10: G80) e necessitar de
tratamento multidisciplinar prescrito por médico especialista, incluindo fisioterapia motora,
fonoterapia, musicoterapia, terapia ocupacional e psicomotricidade. O autor afirmou que a
clinica indicada pela ré nao atendia integralmente a prescricdo médica e que a operadora de
saude negou a cobertura do tratamento sob o argumento de auséncia de previsdao no rol da ANS.
Assim, pleiteou a condenacao da ré ao custeio integral do tratamento conforme a prescricdao
médica.

A sentenca julgou procedente o pedido, determinando que a ré custeasse os
tratamentos indicados na inicial, conforme prescrigdo médica, e tornou definitiva a tutela
antecipada anteriormente concedida. O magistrado fundamentou sua decisao no entendimento de
que o rol da ANS ¢ meramente exemplificativo e que a negativa de cobertura, diante de expressa
indicagdo médica, ¢ abusiva, conforme a Stumula 102 do TJ/SP. Além disso, destacou a
aplicagdo do Codigo de Defesa do Consumidor aos contratos de plano de satde, nos termos da
Stimula 608 do STJ. A ré foi condenada ao pagamento das custas processuais € honorarios
advocaticios fixados em 10% sobre o valor atualizado da causa (e-STJ, fls. 451-455).

No julgamento do recurso de apelagdo interposto pela Amil, o Tribunal de Justica de
Sao Paulo deu provimento ao apelo, reformando a sentenca. O acorddao considerou que os
tratamentos pleiteados, como os métodos Therasuit e Bobath, ndo possuem respaldo cientifico
suficiente e ndo estdo previstos no rol da ANS, conforme fundamentado em Notas Técnicas do
NAT-JUS e decisdes do STJ, incluindo o EREsp n° 1.886.929/SP. Assim, afastou-se a

condenacao da ré ao custeio dos tratamentos ¢ inverteu-se o 6nus da sucumbéncia em favor da
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apelante (e-STJ, fls. 551-556). Os embargos de declaragdo opostos pelos autores foram

rejeitados, sob o fundamento de inexisténcia de vicios no acordao (e-STJ, fls. 571-574).

Do recurso interposto
Em seu recurso especial (e-STJ, fls. 579-591), a parte recorrente alega violagdo dos

seguintes dispositivos de lei federal, com as respectivas teses:

(1) arts. 11, 1.022, paragrafo unico, II, e 489, §1°, V, do CPC, pois teria ocorrido
auséncia de fundamentagdo adequada no acérdao recorrido, uma vez que o Tribunal de origem
teria invocado precedente sem identificar seus fundamentos determinantes e sem demonstrar
como o caso concreto se ajustaria a tais fundamentos, o que configuraria nulidade da decisdo.

(i1) art. 927, caput e inciso Il do CPC, pois o Tribunal de origem teria aplicado
entendimento de julgamento cujo acorddo ainda ndo teria sido publicado, além de ndo observar
precedente vinculante (Sumula 102 do TJSP), sem demonstrar eventual supera¢dao ou distingdo,
o que violaria a obrigatoriedade de observancia de precedentes.

(iii) arts. 11 e 1.022, 11, do CPC, pois o acorddo recorrido teria sido omisso ao nao se
manifestar sobre sete das nove terapias prescritas pelo médico assistente, limitando-se a abordar
apenas duas delas, o que teria resultado na exclusdo integral da responsabilidade da recorrida
pelo tratamento, mesmo diante de embargos de declara¢do que teriam apontado tal omissdo.

(iv) art. 10, §4°, da Lei 9.656/98, pois o Tribunal de origem teria negado a realizagdo
de procedimentos que constariam no rol da ANS, como a terapia de Integracdo Sensorial, o que
configuraria afronta a norma que estabelece a amplitude das coberturas no ambito da saude
suplementar.

Contrarrazoes (e-STJ, fls. 611-624).

Em juizo prévio de admissibilidade, o eg. TJSP admitiu o apelo nobre.

Este ¢é o relatorio.
VOTO

A recorrente alega ter havido ofensa aos arts. 11, 1.022, paragrafo unico, II, e 489,
§1°, V, do CPC, pois teria ocorrido auséncia de fundamentacido adequada no acorddo recorrido,
uma vez que o Tribunal de origem teria invocado precedente sem identificar seus fundamentos
determinantes e sem demonstrar como o caso concreto se ajustaria a tais fundamentos, o que
configuraria nulidade da decisdo. Ainda, o acérddo recorrido teria sido omisso ao nao se
manifestar sobre sete das nove terapias prescritas pelo médico assistente, limitando-se a abordar
apenas duas delas, o que teria resultado na exclusdo integral da responsabilidade da recorrida
pelo tratamento, mesmo diante de embargos de declaracao que teriam apontado tal omissao.

A Corte de origem assim decidiu acerca do assunto (fls. 554-556):

Ocorre, porém, a terapéutica pelo método Therasuit, Bobath, integracdo
sensorial, treino em plataforma de Galileo e estimulagdo visual, fonoterapia
Bobath e PROMPT, musicoterapia, terapia Ocupacional pelos métodos
Pediasuit, Bobath, integragdo sensorial de Ayres, Therasuit e
psicomotricidade, ndo encontra previsao junto ao rol da Agéncia Nacional de
Satide Suplementar.

Se ndo bastasse, consoante recente decisdo proferida pelo Superior Tribunal
de Justica em analise aos mencionados tratamentos, “a Nota Técnica n. 9.666,
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elaborada pelo NAT-JUS NACIONAL, em 7/8/2020, disponivel no banco de
dados E-natjus do CNJ, contém conclusdo destavordvel ao custeio da terapia
de alto custo TheraSuit, pelos seguintes fundamentos: a) "foi verificada a
escassez de estudos robustos acerca do tema, destacando uma revisdo
sistemdtica com metandlise que evidenciou que o referido efeito do protocolo
com o Método Therasuit foi limitado e heterogéneo"; b) "o Conselho Federal
de Medicina, em seu PARECER CFM N° 14/2018, publicado em maio de
2018 concluiu que as terapias propostas (TheraSuit e PediaSuit) ainda
carecem de evidéncia cientifica que lhes deem respaldo e devem ser
entendidas apenas como intervengdes experimentais” (Aglnt no R Esp n.
1.931.919/SP, relator Ministro Luis Felipe Salomao, Quarta Turma, julgado
em 25/10/2021, D Je de 28/10/2021).

Sobre 0 método Bobath, a mesma Corte decidiu: “No tocante ao tratamento
multiprofissional pelo método Bobath, a Nota Técnica n. 29.219, elaborada
pelo NAT-JUS NACIONAL/ Hospital Albert FEinstein, em 18/3/2021,
disponivel no banco de dados E- natjus do CNJ, contém conclusdo
destavordvel ao custeio dessa terapia, pelas seguintes razoes: a) "encontramos
apenas um estudo, publicado em 1981, que avaliou a aplicagdo do método
Bobath em 12 criangas, comparando com 10 criangas tratadas com o método
Vojta constituindo grupo controle. Ndo foram observadas diferengas
significativas e, devido as intiimeras talhas metodologicas, os préprios autores
concluem que mais estudos seriam necessdrios"; b) "Encontramos revisoes
sistemdticas que avaliaram diversas técnicas de fisioterapia para reabilitagdo
de criangas com paralisia cerebral e em nenhuma delas foram encontrados
ensaios clinicos avaliando o método de Bobath. Ademais, essas revisoes
concluem que a maioria dos estudos apresentam descri¢des incompletas sobre
as intervengodes e apresentam limitagoes metodoldgicas"; c) hd "falta de
evidéncias cientificas que sustentem a superioridade dessa abordagem
especifica em relagdo as demais formas de reabilitacdo; d) "mesmo que
existisse evidéncia de superioridade, ndo hd regulamentagdo especifica que
determine o que seja esse método nem certificagdo que garanta a sua
adequada aplicagdo"; e) ndo ha elementos técnicos para sustentar a presente
solicitagdo (terapias baseadas no método de Bobath) (Agint no AR Esp n.
1.810.221/GO, relator Ministro Luis Felipe Salomao, Quarta Turma, julgado
em 14/12/2021, D Je de 17/12/2021).

Diante de tal contexto, necessdrio o afastamento da pretensdo condenatoria,
aplicando-se, pela pertinéncia, a recente decisdo do Superior Tribunal de
Justica (ER Esp n° 1.886.929/SP), por meio da qual se afastou a natureza
exemplificativa dos procedimentos de cobertura obrigatdria pelos planos de
saude, ao passo que, em razdo das mencionadas Notas Técnicas, sequer se
mostram cabiveis as excegoes trazidas pela Corte Superior.

Em relagdo a ofensa aos arts. 11, 1.022, paragrafo tnico, 11, e 489, §1°, V, do CPC, ¢
firme a jurisprudéncia do STJ no sentido de que ndo ha ofensa aos referidos dispositivos do CPC
quando o Tribunal de origem, aplicando o direito que entende cabivel a hipdtese soluciona
integralmente a controvérsia submetida a sua apreciacdo, ainda que de forma diversa daquela
pretendida pela parte.

Na espécie, verifica-se que o acordao recorrido decidiu fundamentadamente sobre os
pontos supostamente omissos. Na espécie, a recorrente suscita omissdao no julgado por meio de
alegacdes genéricas, sem indicacdo efetiva dos pontos omissos, almejando, em verdade, o
rejulgamento da matéria entdo decidida em seu desfavor, o que ndo se admite no dmbito dos
embargos de declaragdo, devendo o especial, no ponto, ser considerado deficiente, atraindo a

incidéncia das disposi¢des da Simula n. 284 do STF. Nesse sentido:

"AGRAVO INTERNO NO RECURSO ESPECIAL. ACAO CAUTELAR

ANTECEDENTE. MEDIDAS CONSTRITIVAS. EVIDENTE

OCULTACAO E ESVAZIAMENTO PATRIMONIAL. PENHORA SOBRE

O FATURAMENTO. CABIMENTO. CONSTRICAO SOBRE O
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FATURAMENTO. NAO INVIABILIZACAO DAS ATIVIDADES DA
AGRAVANTE. ENTENDIMENTO DE FORMA DIVERSA DO
TRIBUNAL. OBICE DA SUMULA 7 DO STIJ.

1. Néo hé violagéo do art. 1.022 do CPC quando o Tribunal de origem aprecia
a controvérsia de forma completa e devidamente fundamentada, néo
incorrendo em omissio, contradigdo ou obscuridade.

2. A falta de prequestionamento da matéria alegada nas razdes do recurso
especial impede seu conhecimento. Incidéncia da Sumula 211 do STJ.

3. A auséncia de impugnagdo, nas razoes do recurso especial, de fundamento
auténomo e suficiente 4 manuteng¢do do acordao recorrido atrai o obice da
Stmula 283 do STF.

4. A jurisprudéncia do Superior Tribunal de Justica, "em sintonia com o
disposto na Stumula 735 do STF (Nao cabe recurso extraordindrio contra
acorddo que defere medida liminar), entende que, via de regra, ndo ¢é cabivel
recurso especial para reexaminar decisdo que defere ou indefere liminar ou
antecipagdo de tutela, em razdo da natureza precdria da decisdo, sujeita a
moditficagdo a qualquer tempo, devendo ser confirmada ou revogada pela
sentenga de mérito" (Agint no AREsp 2.286.331/SP, Relatora Ministra
MARIA ISABEL GALLOTTI, Quarta Turma, julgado em 30/10/2023, DlJe
de 6/11/2023).

5. No julgamento do Tema Repetitivo 769 do STJ (REsp 1.666.542/SP,
Relator Ministro HERMAN BENJAMIN, julgado em 18/4/2024, DJe de

9/5/2024), a Primeira Se¢do do STJ definiu que a penhora sobre o faturamento
ndo precisa observar a ordem estabelecida na lei, desde que, a depender do
caso concreto, haja justificativa razodvel, lastreada em elementos de prova, e
que o percentual ndo inviabilize a atividade empresarial.

6. Na espécie, o julgado recorrido estd bem fundamentado, lastreado em
provas dos autos, reconhecendo a necessidade de penhora do faturamento em
20% diante do porte econémico da sociedade empresaria, em razdo da falta de
éxito de outras medidas constritivas, por ser incontroversa a ocorréncia de
manobras fraudulentas, de confusio patrimonial, do acentuado esvaziamento
de bens e da ocultagdo patrimonial em detrimento do crédito perseguido, bem
como o fato de o arresto anterior ter sido irrisério frente ao patriménio e as
movimentagoes tinanceiras das empresas do grupo, sobretudo pelos vultosos
dividendos pagos ao sécio e o empreendimento imobilidrio encabegado pelo
grupo empresarial.

7. Entender de forma diversa do Tribunal de origem, afastando os argumentos
atinentes a confusao patrimonial, as fraudes perpetradas e a possibilidade de
esvaziamento patrimonial, e que o percentual definido inviabilizaria o
prosseguimento das atividades, demandaria o revolvimento fdtico-probatdrio
dos autos, o que encontra 6bice na Sumula 7 do STJ.

8. Agravo interno desprovido."

(AgInt no REsp n. 2198059/SP, relator Ministro RAUL ARAUJO, Quarta
Turma, julgado em 26/5/2025, DJEN de 05/6/2025 .) Grifo nosso

"AGRAVO REGIMENTAL NO AGRAVO EM RECURSO ESPECIAL.
CRIME CONTRA A ORDEM TRIBUTARIA. ART. 2°, I, DA LEI N. 8.137
/1990. ICMS DECLARADO E NAO PAGO. OMISSAO NO JULGADO
NAO DEMONSTRADA. SUMULA N. 284 DO STF. TIPICIDADE. DOLO
DE APROPRIACAO E CONTUMACIA DELITIVA CARACTERIZADAS.
VINTE ACOES DELITUOSAS EM SEQUENCIA. SUMULA N. 83 DO
STJ. ATENUANTES. SUMULA N, 231 DO STJ. CONTINUIDADE
DELITIVA ENTRE DOIS PERIODOS DE CONDUTAS. NAO
PREENCHIMENTO DO REQUISITO TEMPORAL. AGRAVO
REGIMENTAL NAO PROVIDO.

1. A titulo de omissdo no julgado, a defesa pretendeu o re]ulgamento da
matéria entdo decidida em seu desfavor, posto que houve impugnag¢do aos
fundamentos explicitados pelo acordio, o que ndo se admite no dmbito dos
embargos de declaragdo. Dessa forma, o recurso especial, nesse ponto, é
considerado deficiente e atrai a incidéncia das disposi¢oes da Sumula n. 284
do STF.

[...]

6. Agravo regimental ndo provido."
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(AgRg no AREsp n. 2.787.336/SC, relator Ministro ROGERIO SCHIETTI
CRUZ, Sexta Turma, julgado em 11/2/2025 , DJEN de 21/2/2025.).
A recorrente também alegou violacdo ao art. 927, caput e inciso II do CPC, pois o
Tribunal de origem teria aplicado entendimento de julgamento cujo acdrddo ainda ndo teria sido
publicado, além de ndo observar precedente vinculante (Simula 102 do TJSP), sem demonstrar
eventual superagdo ou distin¢do, o que violaria a obrigatoriedade de observancia de precedentes.
Entretanto, a Corte de origem fundamentou sua decisdo nos seguintes termos,

referindo ter se orientado a partir de decisdo do STJ (fl. 573):

Questiona-se, em sintese, a adogdo do entendimento trazido pelo Superior
Tribunal de Justi¢ca, que em sede dos EREsp n° 1.886.929/SP tragou as
diretrizes para a cobertura de procedimentos médico-hospitalares.

Ainda que ndo tenha efeito vinculante, necessario considerar que a sobredita
determinagdo restou editada pelas Turmas que integram a Segdo de Direito
Privado, daquela Corte. Consequentemente, ainda que ndo seja de observancia
obrigatoria, impossivel ignorar a orientagcdio do STJ, providéncia
indispensdvel a uniformizagdo da jurisprudéncia, de forma a manté-la estdvel,
integra e coerente.

Registre-se, ademais, ndo caber recurso especial por alegacdo de violagdo de
enunciado de simula, a teor da simula 518 do STJ.

Por fim, a recorrente apontou violagdo ao art. 10, §4°, da Lei 9.656/98, pois o
Tribunal de origem teria negado a realizagdo de procedimentos que constariam no rol da ANS,
como a terapia de Integracdo Sensorial, o que configuraria afronta a norma que estabelece a
amplitude das coberturas no ambito da satde suplementar.

No caso ora em exame, o Tribunal de origem concluiu que a operadora ndo deve
obrigar-se a custear o tratamento postulado (fls. 551-556). Entretanto, a decisdo da Corte local
diverge da orientacdo mais recente deste Tribunal.

Acerca do tema, o STJ ja se manifestou no sentido de que a auséncia de previsdo no
rol da ANS de determinada técnica, método, terapia, abordagem ou manejo a ser utilizado pelo
profissional habilitado para a execug¢do do procedimento previsto no rol e indicado pelo médico
assistente, em conformidade com a legislagdo especifica das profissdes de satde e com a
regulamentac¢do de seus respectivos conselhos, ndo exime a operadora da obrigacdo de cobertura,
tampouco justifica, de forma isolada, a negativa de atendimento.

No que tange a terapia com o uso do Pediasuit, ndo h4 qualquer norma do Conselho
Federal de Medicina (CFM) que a classifique como tratamento clinico experimental. O Conselho
Federal de Fisioterapia e Terapia Ocupacional (Coffito) reconheceu sua eficicia, atribuindo aos
fisioterapeutas e terapeutas ocupacionais a competéncia para sua aplicacdo em sessdes de
fisioterapia e terapia ocupacional. Ademais, o Referencial Nacional de Procedimentos
Fisioterapéuticos (RNPF) inclui a cinesioterapia intensiva com vestes terapéuticas como uma das
modalidades de atendimento fisioterapéutico, englobando procedimentos, métodos ou técnicas
manuais e/ou especificos, conforme disposto no capitulo XV da Resolugdo n® 561/2022.
Ressalte-se, ainda, que o Pediasuit ndo integra a lista de Orteses e proteses ndo implantaveis
elaborada pela ANS e possui registro valido na Anvisa (Registro ANVISA n°® 81265770001),
sendo classificado como suporte de posicionamento.

Nesse sentido:
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"RECURSO ESPECIAL. AUSENCIA DE PREQUESTIONAMENTO.
SUMULA 211/STJ. ACAO DE OBRIGACAO DE FAZER. PRESCRICAO
DE TERAPIAS MULTIDISCIPLINARES PARA TRATAMENTO DE
BENEFICIARIO PORTADOR DE MICROCEFALIA, PARALISIA
CEREBRAL E EPILEPSIA. PEDIASUIT. EFICACIA RECONHECIDA
PELO CONSELHO FEDERAL DO PROFISSIONAL DE SA UDE
RESPONSAVEL PELA REALIZACAO DO PROCEDIMENTO.
REGISTRO NA ANVISA. NATUREZA EXPERIMENTAL AFASTADA.
METODO ADOTADO DURANTE AS SESSOES DE FISIOTERAPIA E
TERAPIA OCUPACIONAL. PREVISAO NO ROL DA ANS SEM
DIRETRIZES DE UTILIZACAO.

1. A¢do de obrigagdo de fazer ajuizada em 28/04/2016, da qual foi extraido o
presente recurso especial, interposto em 27/02/2023 e concluso ao gabinete
em 26/05/2023.

2. O proposito recursal é decidir sobre a obrigacdo de cobertura, pela
operadora de plano de saude, de terapia pelo método Pediasuit.

3. A auséncia de decisdo acerca dos dispositivos legais indicados como
violados impede o conhecimento do recurso especial (sumula 211/STJ).

4. De acordo com o art. 17, pardgrafo unico, I, da RN 465/2021 da ANS, que
regulamenta o art. 10, I, da Lei 9.656/1998, sdo tratamentos clinicos
experimentais aqueles que: a) empregam medicamentos, produtos para a
saude ou técnicas ndo registrados/ndo regularizados no pais; b) sdo
considerados experimentais pelo Conselho Federal de Medicina — CFM, pelo
Conselho Federal de Odontologia — CFO ou pelo conselho federal do
profissional de saide responsdvel pela realizagdo do procedimento; ou c)
fazem uso off-label de medicamentos, produtos para a saude ou tecnologia em
saude, ressalvado o disposto no art. 24.

5. Das normas regulamentares e manifestagoes da ANS, extraem-se duas
conclusbes: a primeira, de que as sessées com fonoaudiologos, psicélogos,
terapeutas ocupacionais e fisioterapeutas sdo ilimitadas para todos os
beneficidrios, independentemente da doenga que os acomete; a segunda, de
que a operadora deverd garantir a realizagdo do procedimento previsto no rol
e indicado pelo profissional assistente, cabendo ao prestador apto a executa-lo
a escolha da técnica, método, terapia, abordagem ou manejo empregado.

6. Com relagdo & terapia com uso do Pediasuit, ndo ha norma do CFM que a
defina como tratamento clinico experimental; o Coffito reconheceu a sua
eficicia, atribuindo a fisioterapeutas e terapeutas ocupacionais a competéncia
para utiliz-lo nas sessoes de fisioterapia e terapia ocupacional; o Referencial
Nacional de Procedimentos Fisioterapéuticos (RNPF) elenca a cinesioterapia
intensiva com vestes terapéuticas dentre as espécies de atendimento
fisioterapéutico por meio de procedimentos, métodos ou técnicas manuais e
/ou especificos (capitulo XV da Resolugdo 561/2022); ndo consta da lista de
Orteses e préteses ndo implantdveis, elaborada pela ANS; e possui registro
vigente na Anvisa (Registro ANVISA n° 81265770001), como suporte de
posicionamento.

7. Hipdtese em que a terapia pelo método Pediasuit, prescrita pelo médico
assistente para o tratamento do beneficidrio, deve ser coberta pela operadora,
seja porque é utilizada durante as sessoes de fisioterapia e/ou terapia
ocupacional, previstas no rol da ANS, em numero ilimitado e sem quaisquer
diretrizes de utilizagdo; seja porque, a partir dos parimetros delineados pela
ANS, nao pode ser considerada experimental.

8. Recurso especial conhecido em parte e, nessa extensao, provido."

(REsp n. 2.108.440/GO, relatora Ministra Nancy Andrighi, Segunda Secao,
julgado em 3/4/2025, DJEN de 23/4/2025) Gritei

O voto no julgamento do REsp 2.108.440/GO, de relatoria da Ministra NANCY

ANDRIGHI, destacou ainda que o método Pediasuit, aplicavel igualmente ao Therasuit, nao

consta na "lista de Orteses e proteses ndo implantaveis, elaborada pela ANS, o insumo nao ¢
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fornecido pelo prestador ou pela operadora ao beneficiario para seu uso individual, como se
coisa pessoal fosse, mas serve ao desenvolvimento do trabalho do profissional dentro
do estabelecimento de satide e apenas durante as sessdes por este conduzidas".

Dentro desse contexto, destaco o seguinte precedente (grifei):

CONSUMIDOR, CIVIL E PROCESSUAL CIVIL. EMBARGOS DE
DECLARACAO NO AGRAVO INTERNO NO RECURSO ESPECIAL.
RECONHECIMENTO DE OMISSAO NO ACORDAO EMBARGADO.
EFEITOS INFRINGENTES. POSSIBILIDADE. EMBARGOS DE
DECLARACAO ACOLHIDOS. NOVO JULGAMENTO. PLANO DE
SAUDE. COBERTURA DE TRATAMENTO. PEDIASUIT E THERASUIT.
REGISTRO NA ANVISA. NATUREZA EXPERIMENTAL
AFASTADA. METODO ADOTADO DURANTE AS SESSOES DE
FISIOTERAPIA E TERAPIA OCUPACIONAL. SUMULA 83/STJ.
AGRAVO INTERNO PROVIDO PARA RECONSIDERAR A
DECISAO AGRAVADA. RECURSO ESPECIAL PROVIDO.

1. Os embargos de declaragdo destinam-se a esclarecer obscuridade,eliminar
contradi¢do, suprir omissdo ou corrigir erro material existente no julgado (art.
1.022 do CPC de 2015). No caso, os presentes aclaratérios merecem
acolhimento para que se proceda a andlise correta das razoes recursais.

2. A Segunda Seg¢do do STJ, em julgado recente, consignou que, "com
relagdo a terapia com uso do Pediasuit, ndo hd norma do CFM que a defina
como tratamento clinico experimental; o Coffito reconheceu a sua
eficdcia, atribuindo a fisioterapeutas e terapeutas ocupacionais a competéncia
para utilizd-lo nas sessoes de fisioterapia e terapia ocupacional; o Referencial
Nacional de Procedimentos Fisioterapéuticos (RNPF) elenca a cinesioterapia
intensiva com vestes terapéuticas dentre as espécies de atendimento
fisioterapéutico por meio de procedimentos, métodos ou técnicas manuais e
/ou especiticos (capitulo XV da Resolugdo 561/2022); ndo consta da lista de
Orteses e proteses ndo implantdveis, elaborada pela ANS; e possui registro
vigente na Anvisa (Registro ANVISA n° 81265770001), como suporte de
posicionamento” (REsp 2.108.440/GO, Relatora Ministra NANCY
ANDRIGHI, Segunda Segao, julgado em 3/4/2025, DJEN de 23/4/2025).

3. Dentro desse contexto, conclui-se que as terapias pelos métodos Pediasuit €
Therasuit, prescritas pelo médico assistente para o tratamento do beneficiario,
devem ser cobertas pela operadora do plano de satide, porquanto, a partir dos
pardmetros delineados pela ANS, ndo podem ser consideradas experimentais,
ndo constando, ainda, na lista de Orteses e préteses ndo implantiveis,
elaborada pela ANS.

3. Embargos de declaragcdo acolhidos, com efeitos infringentes, a fim de suprit
omissdo para tornar sem efeito o acordao embargado e a decisdo monocrdtica
anteriormente proferida, e, em nova andlise, dar provimento ao recurso
especial.

(EDcl no AgInt no REsp n. 2.132.196/SP, relator Ministro Raul Aragjo,
Quarta Turma, julgado em 18/8/2025, DJEN de 22/8/2025.)

No que concerne as terapias realizadas pelo método Bobath, a Agéncia Nacional de
Saude Suplementar (ANS), desde o ano de 2015, declara expressamente que tais terapias estdo
abrangidas nos procedimentos clinicos ambulatoriais e hospitalares voltados a reeducagdo e
reabilitacdo neuroldgica, a reeducagdo e reabilitacdo neuro-musculo-esquelética, bem como a
reeducagdo e reabilitacdo em casos de retardo no desenvolvimento psicomotor. Além disso,
estdo incluidas nas consultas com fisioterapeutas e nas sessdes realizadas por terapeutas
ocupacionais, fonoaudiologos e psicélogos, todos esses procedimentos previstos no rol da ANS,
sem imposicao de diretrizes de utilizagao.

Nesse sentido:
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"RECURSO ESPECIAL. PREQUESTIONAMENTO. AUSENCIA
SUMULA 211/STJ. ACAO DE OBRIGACAO DE FAZER. PRESCRICAO
DE TERAPIAS MULTIDISCIPLINARES PARA TRATAMENTO DE
BENEFICIARIA° PORTADORA DE PARALISIA CEREBRAL.
PEDIASUIT. BOBATH. HIDROTERAPIA. TECNICAS ADOTADAS
DURANTE AS SESSOES DE FISIOTERAPIA, TERAPIA OCUPACIONAL
E FONOAUDIOLOGIA. PREVISAO NO ROL DA ANS SEM
DIRETRIZES DE UTILIZACAO. EFICACIA RECONHECIDA PELO
CONSELHO FEDERAL DO PROFISSIONAL DE SA UDE
RESPONSAVEL PELA REALIZACAO DO PROCEDIMENTO.
NATUREZA EXPERIMENTAL AFASTADA.

1. A¢do de obrigagdo de fazer ajuizada em 13/01/2022, da qual foi extraido o
presente recurso especial, interposto em 12/06/2023 e concluso ao gabinete
em 01/03/2024.

2. O propdsito recursal é decidir sobre a obrigatoriedade de cobertura, pela
operadora de plano de satide, de hidroterapia e terapias multidisciplinares
pelos métodos Bobath e Pediasuit, prescritos para o tratamento de beneficidrio
diagnosticado com paralisia cerebral, bem como sobre a violagdo do dever de
informagdo ao consumidor.

3. A auséncia de decisdo acerca dos dispositivos legais indicados como
violados impede o conhecimento do recurso especial (sum. 211/STJ).

4. Das normas regulamentares ¢ manifestagoes da ANS, extraem-se duas
conclusdes: a primeira, de que as sessoes com fonoaudidlogos, psicdlogos,
terapeutas ocupacionais e fisioterapeutas sdo ilimitadas para todos os
beneficidrios, independentemente da doenga que os acomete; a segunda, de
que a operadora deverd garantir a realizagdo do procedimento previsto no rol
e indicado pelo profissional assistente, cabendo ao prestador apto a executdlo
a escolha da técnica, método, terapia, abordagem ou manejo empregado.

5. De acordo com o art. 17, pardgrafo unico, I, da RN 465/2021 da ANS, que
regulamenta o art. 10, I, da Lei 9.656/1998, sdo tratamentos clinicos
experimentais aqueles que: a) empregam medicamentos, produtos para a
saude ou técnicas ndo registrados/ndo regularizados no pais; b) sdo
considerados experimentais pelo Conselho Federal de Medicina — CFM, pelo
Conselho Federal de Odontologia — CFO ou pelo conselho federal do
profissional de saude responsdvel pela realizagdo do procedimento; ou c)
fazem uso off-label de medicamentos, produtos para a saude ou tecnologia em
saude, ressalvado o disposto no art. 24.

6. Com relagdo a terapia com uso do Pediasuit, ndo hd norma do CFM que a
defina como tratamento clinico experimental; o Coffito reconheceu a sua
eficdcia, atribuindo a fisioterapeutas e terapeutas ocupacionais a competéncia
para utilizd-lo nas sessoes de fisioterapia e terapia ocupacional; o Referencial
Nacional de Procedimentos Fisioterapéuticos (RNPF) elenca a cinesioterapia
intensiva com vestes terapéuticas dentre as espécies de atendimento
fisioterapéutico por meio de procedimentos, métodos ou técnicas manuais e
/ou especiticos (capitulo XV da Resolugdo 561/2022); ndo consta da lista de
Orteses e proteses ndo implantiveis, elaborada pela ANS; possui registro
vigente na Anvisa (Registro ANVISA n° 81265770001), como suporte de
posicionamento.

7. Com relagdo as terapias pelo método Bobath, a ANS, desde 2015, afirma,
expressamente, que estdo incluidas nos procedimentos clinicos ambulatoriais
e hospitalares de reeducagdo e reabilitagdo neurolGgtica, reeducagdo e
reabilitagéo neuro-musculo-esquelética e reeducagéo e reabilitagdo no retardo
do desenvolvzmento psicomotor ou ainda nas consultas com fisioterapeuta e
nas sessbes com terapeuta ocupacional, fonoaudiélogo e pswélogo, todos
esses previstos no rol da ANS sem quaisquer diretrizes de utilizag3o.

8. Com relagdo a hidroterapia, o Coffito disciplinou a especialidade
profissional de fisioterapia aqudtica, considerada a utilizagdo da dgua nos
diversos ambientes e contextos, em quaisquer dos seus estados fisicos, para
fins de atuagdo do fisioterapeuta no ambito da hidroterapia, dentre outras
técnicas (art. 1° pardgrafo unico, da Resolugdo 443/2014); o RNPF elenca a
fisioterapia aqudtica (hidroterapia) — individual e em grupo — dentre as
espécies de atendimento fisioterapéutico por meio de procedimentos, métodos
ou técnicas manuais e/ou especiticos (capitulo XV da Resolugdo 561 /2022).
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9. Hipdtese em que as terapias multidisciplinares prescritas para o tratamento
da beneficidria devem ser cobertas pela operadora, seja porque a hidroterapia
e as terapias pelos métodos Pediasuit e Bobath sdo utilizadas durante as
sessoes de fisioterapia, terapia ocupacional e fonoaudiologia, todas estas
previstas no rol da ANS, em numero ilimitado e sem quaisquer diretrizes de
utilizagdo; seja porque, a partir dos pardmetros delineados pela ANS, nao
podem ser consideradas experimentais.

10. Recurso especial conhecido em parte e, nessa extensdo, provido."

(REsp n. 2.125.696/GO, relatora Ministra Nancy Andrighi, Segunda Sec¢ao,
julgado em 3/4/2025, DJEN de 23/4/2025) Gritei

O Tribunal local referiu que a parte autora tem diagnostico de encefalopatia cronica
ndo evolutiva e de paralisia cerebral (fls. 408/409). E o STJ tem mantido as condenagdes das
operadoras de plano de satide ao custeio de tratamentos multidisciplinares a portadores de
deficiéncias graves, como a paralisia cerebral, independentemente de previsdo das terapias no rol

de procedimentos basicos da ANS. Corrobora o afirmado (grifei):

AGRAVO INTERNO NO AGRAVO EM RECURSO ESPECIAL.
BENEFICIARIO PORTADOR DE SINDROME DE DOWN.
TRATAMENTO MULTIDISCIPLINAR. NEGATIVA DE
COBERTURA INDEVIDA. PRECEDENTES. AGRAVO INTERNO
DESPROVIDO.
1. A Segunda Seg¢do do Superior Tribunal de Justica, apesar de
ter formado precedente pelo cardter taxativo do rol da Agéncia Nacional de
Satde Suplementar ? ANS, manteve o entendimento pela abusividade da
recusa de cobertura e da limitagdo do numero de sessdes de terapia
multidisciplinar para os beneficidrios com diagnéstico de "Transtorno do
Espectro Autista" (EREsp n. 1.889.704/SP, relator Ministro Luis Felipe
Salomao, Segunda Seg¢ao, julgado em 8/6/2022, DJe de 3/8/2022).
2. Apé6s o julgamento realizado pela Segunda Segdo, sobrevieram
diversas manifestagcées da ANS, no sentido de reafirmar a importincia das
terapias multidisciplinares para os portadores de transtornos globais
do desenvolvimento e de favorecer, por conseguinte, o seu tratamento
integral e ilimitado.
3. Conforme a diretriz da ANS, embora a sindrome de Down e a
paralisia cerebral ndo estejam enquadradas na CID F84 (transtornos globais
do desenvolvimento), isso ndo isenta a operadora de plano de satde
de oferecer cobertura para o tratamento multidisciplinar e
ilimitado recomendado ao beneficidrio com essas condi¢ées (REsp n.
2.008.283/SP, relatora Ministra Nancy Andrighi, Terceira Turma, julgado em
11/4/2023, DJe de 14/4/2023).
4. Agravo interno desprovido.
(AgInt no AREsp n. 2.560.738/SP, relator Ministro Marco Aurélio Bellizze
, Terceira Turma, julgado em 16/9/2024 DJe de 18/9/2024.)

PROCESSUAL CIVIL. AGRAVO INTERNO NO RECURSO ESPECIAL.
ACAO DE RESTITUICAO DE VALORES C/C OBRIGACAO DE FAZER
COM PEDIDO DE ANTECIPACAO DE TUTELA. PLANO DE SA UDE.
COBERTURA DE TERAPIA MULTIDISCIPLINAR.
PACIENTE DIAGNOSTICADO COM PARALISIA CEREBRAL.
TRANSTORNO GLOBAL DE DESENVOLVIMENTO. REEXAME DE
FATOS E PROVAS. INADMISSIBILIDADE.

1. Ag¢do de restituicdo de valores c/c obrigagdo de fazer com pedido
de antecipagdo de tutela.

2. Segundo a diretriz da ANS, o fato de a paralisia cerebral nao
estar enquadrada na CID-10 F84 (transtornos globais do desenvolvimento)
ndo afasta a obrigagdo de a operadora cobrir o tratamento multidisciplinar
e ilimitado prescrito ao beneficidrio com essa condi¢cdo que
apresente quaisquer dos transtornos globais do desenvolvimento.

3. Na linha da manifestacio do Conselho Federal de Medicina e do
Conselho Federal de Fisioterapia e Terapia Ocupacional, o legislador editou a
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Lei 13.830/2019, na qual reconheceu a equoterapia como método de
reabilitacdo que utiliza o cavalo em abordagem interdisciplinar nas dreas de
saude, educagdo e equitagdo voltada ao desenvolvimento biopsicossocial da
pessoa com deficiéncia (§ 1° do art. 1°), cuja prdtica estd condicionada
a parecer favordvel em avaliagdo médica, psicologica e fisioterdpica.

4. Considerando a orientagdo da ANS no sentido de que a escolha do
método mais adequado para abordagem dos transtornos globais do
desenvolvimento deve ser feita pela equipe de profissionais de saude
assistente, com a familia do paciente, e sendo a equoterapia método eficiente
de reabilitagio da pessoa com deficiéncia, hd de ser tida como de
cobertura obrigatéria pelas operadoras de planos de saude para os
beneficidrios portadores de paralisia cerebral.

5. Alterar o decidido no acdérdio impugnado, no que se refere a
necessidade da ortese ao ato cirtirgico ao qual a recorrida foi submetida, exige
o reexame de fatos e provas, o que ¢é vedado em recurso especial pela
Stumula 7/STJ.

6. Agravo interno nao provido.

(Agint no REsp n. 2.132.731/SP, relatora Ministra Nancy Andrighi,
Terceira Turma, julgado em 19/8/2024, DJe de 22/8/2024.)

Assim, tem-se por obrigatdria a cobertura pelos planos de saude dos tratamentos
requeridos pela parte autora em sua inicial, tendo em vista a necessidade de tratamento

multidisciplinar em razdo da enfermidade que a acomete. Nesse sentido (grifei):

"RECURSO ESPECIAL. PLANO DE SAUDE. NEGATIVA DE
COBERTURA. ROL DA ANS. PARALISIA CEREBRAL,
MICROCEFALIA E EPILEPSIA. TRATAMENTO MULTIDISCIPLINAR.
HIDROTERAPIA. EQUOTERAPIA. MUSICOTERAPIA. FISIOTERAPIA.
FONOAUDIOLOGIA. TERAPIA OCUPACIONAL. METODOS BOBATH
E PEDIASUIT. CUSTEIO. OBRIGATORIEDADE. TRATAMENTO
EXPERIMENTAL. NAO CONFI GURACAO.

1. A controvérsia dos autos diz respeito a legalidade ou ndo da negativa de
cobertura, por parte do plano de saude, de tratamento multidisciplinar para
beneficidria com quadro de paralisia cerebral, microcefalia e epilepsia.

2. A jurisprudéncia do Superior Tribunal de Justi¢a firmou-se no sentido de
que o Rol de Procedimentos e Eventos em Saude Suplementar é, em regra,
taxativo, podendo ser mitigado quando atendidos determinados critérios.

3. Com a edig¢do da Lei n° 14.454/2022, que alterou a Lei n° 9.656/1998, o Rol
da ANS passou por sensiveis modificagbes em seu formato, suplantando a
eventual oposi¢ado rol taxativo/rol exemplificativo.

4. A Segunda Segdo do Superior Tribunal de Justiga, em recente exame da
matéria concluiu que é obrigatéria a cobertura pelos planos de satide dos
tratamentos de hidroterapia, equoterapia, musicoterapia, fisioterapia,
fonoaudiologia e terapia ocupacional, utilizando os métodos Pediasuit e
Bobath, visto que estio previstos no rol da ANS e ndo podem ser
considerados experimentais.

5. Recurso especial conhecido e ndo provido."

(REsp n. 2.018.227/SP, relator Ministro Ricardo Villas Boas Cueva, Terceira
Turma, julgado em 26/5/2025, DJEN de 30/5/2025.)

Deve-se destacar que a abordagem multidisciplinar no caso, em que a parte autora
tem quadro de paralisia cerebral, tem o conddo de fornecer melhor qualidade de vida a parte
autora, qualificando seu estado geral de saude.

Por fim, cumpre consignar que a jurisprudéncia desta Corte tem entendimento no
sentido de que o plano de satde pode estabelecer as doengas que terdo cobertura, mas nao a
duragdo do tratamento utilizado para a cura de cada uma, sendo abusiva a cldusula contratual que
limita o nimero de sessdes terapéuticas.

Nesse sentido, confiram-se os seguintes precedentes:
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"AGRAVO INTERNO NO AGRAVO EM RECURSO ESPECIAL.
DIALETICIDADE RECURSAL. OBSERVANCIA DECISAO DA
PRESIDENCIA. RECON, SIDERA CAO. PLANO DE SA UDE.
CERCEAMENTO DE DEFESA. NAO OCORRENCIA LIMITACAO ou
RESTRICAO A PROCEDIMENTOS MEDICOS, FONOAUDIOLOGICOS
E HOSPITALARES. CARATER ABUSIVO. RECONHECIMENTO.
AGRAVO CONHECIDO PARA NEGAR PROVIMENTO AO RECURSO
ESPECIAL.

1. E de ser afastada a inobservancia da dialeticidade recursal, quando a parte
impugna especificamente os fundamentos da decisdo recorrida.

2. Consoante a jurisprudéncia desta Corte, ndo configura cerceamento de
defesa o julgamento da causa, com apreciagdo antecipada da lide, quando o
Tribunal de origem entender substancialmente instruido o feito, declarando a
prescindibilidade de produgdo probatona por se tratar de matéria
eminentemente de direito ou de fato ja provado documentalmente.

3. A luz do Cédigo de Defesa do Consumidor, devem ser reputadas como
abusivas as cldusulas que nitidamente afetam de maneira significativa a
propria esséncia do contrato, impondo restricoes ou limitagdes aos
procedimentos médicos, fonoaudiologicos e hospitalares (v.g. limitagdo do
tempo de internagdo, niimero de sessoes de fonoaudiologia, entre outros)
prescritos para doengas cobertas nos contratos de assisténcia e seguro de
satide dos contratantes.

4. Se h4 cobertura de doengas ou sequelas relacionadas a certos eventos, em
razdo de previsdo contratual, ndo h4 possibilidade de restrigdo ou limitagdo de
procedimentos prescritos pelo médico como imprescindiveis para o éxito do
tratamento, inclusive no campo da fonoaudiologia.

5. Agravo interno provido para afastar a falta de dialeticidade recursal,
conhecer do agravo e negar provimento ao recurso especial."

(AgInt no AREsp 1527318/SP, Rel. Ministro RAUL ARAUJO, QUARTA
TURMA, julgado em 10/03/2020 DJe 02/04/2020) Gritei

"CONSUMIDOR. AGRAVO INTERNO NO RECURSO ESPECIAL. ACAO
DE OBRIGACAO DE FAZER. PLANO DE SA UDE. APON TAMENTO DE
OFENSA A RESOLUCAO DA ANS. IN VIABILIDADE. SESSOES DE
PSICOTERAPIA. NECESSIDADE. LIMITACAO. RECUSA ABUSIVA.
AGRAVO INTERNO DESPROVIDO. 1. O Superior Tribunal de Justica
entende que ndo é possivel a interposi¢do de recurso especial sob a alegacdo
de violagdo a resolugoes, portarias, circulares e demais atos normativos, por
ndo se enquadrarem no conceito de lei federal. 2. "A jurisprudéncia desta
Corte entende abusiva a cldusula contratual ou o ato da operadora de plano de
satide que importe em interrup¢do de terapia por esgotamento do niimero de
sessOes anuais asseguradas no Rol de Procedimentos e Eventos em Satide da
ANS" (Agint no Agint no AREsp 1.696.364/SP, Relator Ministro MOURA
RIBEIRO, Terceira Turma, DJe de 31/8/2022). 3. Agravo interno a que se
nega provimento."

(AglInt no REsp n. 1.930.553/SP, relator Ministro Raul AraGjo, Quarta Turma,
julgado em 24/6/2024, DJe de 27/6/2024.) Grifei

"AGRAVO INTERNO NO RECURSO ESPECIAL. PLANO DE SAUDE.
COBERTURA. DEVER DE CUSTEAR O TRATAMENTO SUBSCRITO
PELO MEDICO. EXCLUSAO CONTRATUAL EXPRESSA E AUSENCIA
DE PREVISAO NO ROL DA ANS. CIRCUNSTANCIAS QUE NAO SE
MOSTRAM SUFICIENTES A AFASTAR A OBRIGACAO DE
COBERTURA DO PROCEDIMENTO INDICADO PELO PROFISSIONAL
DE SAUDE. ROL EXEMPLIFICATIVO DA ANS. ACORDAO
RECORRIDO EM HARMONIA COM A JURISPRUDENCIA DESTA
CORTE SUPERIOR. SUMULA N. 83/STJ. DANO MORAL
CONFIGURADO. PRECEDENTES. SUMULA N. 83/STJ. REVISAO.
OBICE DA SUMULA N. 7/STJ. AGRAVO INTERNO IMPROVIDO.

1. A jurisprudéncia desta Corte é firme no sentido de que "o plano de satide
pode estabelecer as doengas que terdo cobertura, mas ndo o tipo de terapéutica
indicada por profissional habilitado na busca da cura. Desse modo, entende-se
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ser abusiva a cldusula contratual que exclui tratamento, medicamento ou
procedimento imprescindivel, prescrito para garantir a saude ou a vida do
beneficidrio" (Agint no REsp 1453763/ES, Rel. Ministro Raul Araujo, Quarta
Turma, julgado em 1%6/2020, DJe 15/6/2020).

2. O Superior Tribunal de Justica tem orientagdo de que "h4 abusividade na
cldusula contratual ou em ato da operadora de plano de satide que importe em
interrupgdo de tratamento de terapia por esgotamento do ntimero de sessoes
anuais asseguradas no Rol de Procedimentos e Eventos em Satide da ANS,
visto que se revela incompativel com a equidade e a boafé, colocando o
usudrio (consumidor) em situagdo de desvantagem exagerada (art. 51, IV, da
Lei 8.078/1990). Precedente" (REsp 1.642.255/MS, Rel. Ministra Nancy
Andrighi, Terceira Turma, julgado em 17/04/2018, DJe 20/04/2018).

3. A Corte a quo tirmou seu posicionamento em harmonia com a orientagcao
do STJ, pois "é pacifica a jurisprudéncia da Segunda Se¢do no sentido de
reconhecer a existéncia do dano moral nas hipdteses de recusa injustificada
pela operadora de plano de saude, em autorizar tratamento a que estivesse
legal ou contratualmente obrigada, por configurar comportamento abusivo"
(AgInt no REsp n. 1.841.742/SP, Relator Ministro Luis Felipe Salomao,
Quarta Turma, julgado em 1%6/2020, DJe 4/6/2020). Aplicagdo da Stumula n.
83 do STJ.

4. Nado hda como afastar a premissa alcangada pelo acérdio quanto a
configuragdo do dano moral e ao consequente dever de reparagdo sem
proceder ao revolvimento do conteudo tatico-probatério dos autos, o que é
vedado no dmbito do recurso especial, nos termos da Stimula n. 7 do STJ. 5.
Agravo interno improvido."

(Aglnt no REsp 1877402/SP, Rel. Ministro MARCO AURELIO BELLIZZE,
TERCEIRA TURMA, julgado em 19/10/2020, DJe 26/10/2020) Grifei

Diante do exposto, o recurso especial deve ser provido.
Provido o recurso, a sucumbéncia deve ser invertida, restabelecendo-se a verba

honoréria no percentual de 10% fixada em sentenca.

E 0 voto.
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Relator

Exmo. Sr. Ministro RAUL ARAUJO

Presidente da Sessao

Exmo. Sr. Ministro JOAO OTAVIO DE NORONHA

Secretario

Dra. TERESA HELENA DA ROCHA BASEVI

AUTUAGAO

RECORRENTE : T C T (MENOR)
REPR.POR :PCCT
ADVOGADOS : DEBORA LUBKE CARNEIRO - SP325588
JULIANA BAQUE BERTON - SP434152
CAMILA RENATA LEME MARTINS - SP445695
RECORRIDO : AMIL ASSISTENCIA MEDICA INTERNACIONAL S.A.
ADVOGADO : RODOLPHO MARINHO DE SOUZA FIGUEIREDO - SP414983

ASSUNTO : DIREITO DA SAUDE - SUPLEMENTAR - PLANOS DE SAUDE - TRATAMENTO
MEDICO-HOSPITALAR

TERMO

A QUARTA TURMA do Superior Tribunal de Justi¢ca, em Sesséao Virtual de 14/10/2025 a
20/10/2025, por unanimidade, decidiu conhecer do recurso e lhe dar provimento, nos termos do
voto do Sr. Ministro Relator.
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Os Srs. Ministros Maria Isabel Gallotti, Antonio Carlos Ferreira, Marco Buzzi e Joao
Otavio de Noronha votaram com o Sr. Ministro Relator. Presidiu o julgamento o Sr. Ministro Joao
Otavio de Noronha.

Brasilia, 20 de outubro de 2025
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