SUPERIOR TRIBUNAL DE JUSTICA

RECURSO ESPECTAL N° 2218159 - SP (2025/0211623-7)

RELATOR . MINISTRO JOAO OTAVIO DE NORONHA
~ UNIMED SAO JOSE DO RIO PRETO COOPERATIVA DE
RECORRENTE : 1p A BALHO MEDICO

ADVOGADOS : JOSE THEOPHILO FLEURY NETTO - SP010784
FREDERICO JURADO FLEURY - SP158997
LIGIA MACAGNANI FLORIANO - SP223456

RECORRIDO : NADIA FORESTO PORTO DA COSTA
ADVOGADO : MARCIO BRUSSI - SP352531
EMENTA

CIVIL E CONSUMIDOR. RECURSO ESPECIAL. PLANO DE SAUDE.
FORNECIMENTO DE MEDICAMENTO SPRAVATO. RECURSO ESPECIAL
NAO CONHECIDO.

I. CASO EM EXAME

1. Recurso especial interposto contra acordao do Tribunal de Justica do Estado de
Sao Paulo que manteve a condenagdo ao fornecimento do medicamento Spravato.

2. A controvérsia diz respeito ao dever de cobertura, por plano de saude, de
medicamento Spravato (cloridrato de escetamina) 28 mg para tratamento de
depressao refrataria.

3. O Juizo de primeiro grau julgou procedente, em parte, o pedido para condenar a
requerida a fornecer o medicamento indicado, de uso em ambiente ambulatorial, e
deferiu a tutela de urgéncia.

4. A Corte de origem negou provimento a apelacdo da operadora, mantendo a
sentenca quanto ao fornecimento do medicamento e majorando honorarios.

II. QUESTAO EM DISCUSSAO

5. Ha sete questdes em discussdo: (i) saber se ha violagdo do art. 10, VI, da Lei n.
9.656/1998, diante da alegada exclusdo de medicamento de uso domiciliar nao
antineoplasico; (ii) saber se ha violacao do art. 10-D, § 3°, III, da Lei n. 9.656/1998,
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quanto a incorporagao de tecnologias ao rol e seu impacto financeiro; (ii1) saber se
ha violacdo do art. 35-F da Lei n. 9.656/1998, por suposta ampliacao indevida da
assisténcia contratada; (iv) saber se ha violagdo dos arts. 10, §§ 7°, 8°, 12 ¢ 13, da
Lei n. 9.656/1998, no tocante a cobertura obrigatoria fora do rol; (v) saber se ha
violagdo dos arts. 12, I, b e ¢, e II, g, da Lei n. 9.656/1998, quanto a cobertura de
medicamento fora das hipdteses legais; (vi) saber se ha violagdo dos arts. 6°, VIII, e
51, 1V, XV, § 1° I, I e III, do CDC, pela reputagdo de abusividade de clausula
excludente; e (vii) saber se hd violacdo dos arts. 421 e 422 do CC, por suposto
afastamento indevido de exclusao legal especifica.

III. RAZOES DE DECIDIR

6. Aplica-se a Sumula n. 282 do STF porque, na espécie, as teses relativas aos arts.
10-D, § 3°, 111, e 35-F, da Lei n. 9.656/1998, 6°, VIII, e 51, IV, XV, § 1° I, Il e I,
do CDC, nao foram objeto de deliberacdo no acérdao recorrido nem houve
oposi¢do de embargos de declaracdo para suscitar o prequestionamento.

7. Incide a Sumula n. 7 do STJ porque a pretensao recursal demanda o reexame do
acervo fatico-probatorio relativamente a eficdcia do medicamento, a inexisténcia de
substituto terapéutico previsto no rol e a natureza ambulatorial do tratamento.

8. Aplica-se a Stimula n. 83 do STJ porque o acérdio recorrido estd em
conformidade com a jurisprudéncia do STJ quanto ao dever de cobertura de
medicacao assistida de uso ambulatorial.

IV. DISPOSITIVO E TESE
9. Recurso especial ndo conhecido.

Tese de julgamento: “1. Incide a Stimula n. 282 do STF quando as alegagdes
recursais ndo foram apreciadas pelo acordiao recorrido € ndo houve oposi¢do de
embargos de declaragdo para prequestionamento. 2. Incide a Simula n. 7 do STJ
quando a pretensdo recursal exige revolvimento do conteudo fatico-probatdrio
sobre eficacia terapéutica, substituto previsto no rol e natureza do tratamento. 3.
Aplica-se a Sumula n. 83 do STJ quando o acdrddo recorrido estd alinhado a
jurisprudéncia do STJ sobre cobertura de medicacdo assistida e mitigacdo
excepcional do rol da ANS”.

Dispositivos relevantes citados: Lei n. 9.656/1998, arts. 10, §§ 7°, 8°, 12 e 13, VI,
10-D, § 3°, 11, 12, I, b e ¢, 11, g, e 35-F; CDC, arts. 6°, VIII, e 51, caput, IV, XV, §
1°, 1, I e III; CC, arts. 421 e 422; CPC, art. 85, § 11; CF, art. 105, 111, a.

Jurisprudéncia relevante citada: STJ, Aglnt no AREsp n. 1.964.268/DF, relator
Ministro Raul Aratijo, Quarta Turma, julgado em 12/6/2023; STJ, AgInt no REsp n.
2.249.083/SP, relator Ministro Luis Carlos Gambogi, Quarta Turma, julgado em
30/6/2026; STJ, REsp n. 2.255.520/PR, relator Ministro Raul Arajo, Quarta
Turma, julgado em 4/5/2026; STJ, REsp n. 2.227.523/SP, relator Ministro Moura
Ribeiro, Terceira Turma, julgado em 13/10/2025; STJ, AgInt no REsp n.
2.243.042/SP, relatora Ministra Daniela Teixeira, Terceira Turma, julgado em
22/4/2026; STJ, Simulas n. 7 € 83; STF, Simula n. 282.

Documento eletronico VDA60460066 assinado eletronicamente nos termos do Art.1° 82° inciso Il da Lei 11.419/2006
Signatéario(a): JOAO OTAVIO DE NORONHA Assinado em: 30/09/2026 13:20:39
Publicagdo no DJEN/CNJ de 02/10/2026. Cédigo de Controle do Documento: 179f4ba9-f931-4aac-885c-e0Obala8fcb79



ACORDAO

Vistos e relatados estes autos em que sdo partes as acima indicadas,
acordam os Ministros da QUARTA TURMA do Superior Tribunal de Justiga, em
Sessao Virtual de 22/09/2026 a 29/09/2026, por unanimidade, ndo conhecer do
recurso, nos termos do voto do Sr. Ministro Relator.

Os Srs. Ministros Raul Aratjo, Maria Isabel Gallotti, Antonio Carlos
Ferreira e Luis Carlos Gambogi (Desembargador Convocado do TIMG) votaram
com o Sr. Ministro Relator.

Presidiu o julgamento a Sra. Ministra Maria Isabel Gallotti.

Brasilia, 29 de setembro de 2026.

Ministro Jodao Otavio de Noronha
Relator
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CIVIL E CONSUMIDOR. RECURSO ESPECIAL. PLANO DE SAUDE.
FORNECIMENTO DE MEDICAMENTO SPRAVATO. RECURSO ESPECIAL
NAO CONHECIDO.

I. CASO EM EXAME

1. Recurso especial interposto contra acordao do Tribunal de Justica do Estado de
Sao Paulo que manteve a condenagdo ao fornecimento do medicamento Spravato.

2. A controvérsia diz respeito ao dever de cobertura, por plano de saude, de
medicamento Spravato (cloridrato de escetamina) 28 mg para tratamento de
depressao refrataria.

3. O Juizo de primeiro grau julgou procedente, em parte, o pedido para condenar a
requerida a fornecer o medicamento indicado, de uso em ambiente ambulatorial, e
deferiu a tutela de urgéncia.

4. A Corte de origem negou provimento a apelacdo da operadora, mantendo a
sentenca quanto ao fornecimento do medicamento e majorando honorarios.

II. QUESTAO EM DISCUSSAO

5. Ha sete questdes em discussdo: (i) saber se ha violagdo do art. 10, VI, da Lei n.
9.656/1998, diante da alegada exclusdo de medicamento de uso domiciliar nao
antineoplasico; (ii) saber se ha violacao do art. 10-D, § 3°, III, da Lei n. 9.656/1998,
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quanto a incorporagao de tecnologias ao rol e seu impacto financeiro; (ii1) saber se
ha violacdo do art. 35-F da Lei n. 9.656/1998, por suposta ampliacao indevida da
assisténcia contratada; (iv) saber se ha violagdo dos arts. 10, §§ 7°, 8°, 12 ¢ 13, da
Lei n. 9.656/1998, no tocante a cobertura obrigatoria fora do rol; (v) saber se ha
violagdo dos arts. 12, I, b e ¢, e II, g, da Lei n. 9.656/1998, quanto a cobertura de
medicamento fora das hipdteses legais; (vi) saber se ha violagdo dos arts. 6°, VIII, e
51, 1V, XV, § 1° I, I e III, do CDC, pela reputagdo de abusividade de clausula
excludente; e (vii) saber se hd violacdo dos arts. 421 e 422 do CC, por suposto
afastamento indevido de exclusao legal especifica.

III. RAZOES DE DECIDIR

6. Aplica-se a Sumula n. 282 do STF porque, na espécie, as teses relativas aos arts.
10-D, § 3°, 111, e 35-F, da Lei n. 9.656/1998, 6°, VIII, e 51, IV, XV, § 1° I, Il e I,
do CDC, nao foram objeto de deliberacdo no acérdao recorrido nem houve
oposi¢do de embargos de declaracdo para suscitar o prequestionamento.

7. Incide a Sumula n. 7 do STJ porque a pretensao recursal demanda o reexame do
acervo fatico-probatorio relativamente a eficdcia do medicamento, a inexisténcia de
substituto terapéutico previsto no rol e a natureza ambulatorial do tratamento.

8. Aplica-se a Stimula n. 83 do STJ porque o acérdio recorrido estd em
conformidade com a jurisprudéncia do STJ quanto ao dever de cobertura de
medicacao assistida de uso ambulatorial.

IV. DISPOSITIVO E TESE
9. Recurso especial ndo conhecido.

Tese de julgamento: “1. Incide a Stimula n. 282 do STF quando as alegagdes
recursais ndo foram apreciadas pelo acordiao recorrido € ndo houve oposi¢do de
embargos de declaragdo para prequestionamento. 2. Incide a Simula n. 7 do STJ
quando a pretensdo recursal exige revolvimento do conteudo fatico-probatdrio
sobre eficacia terapéutica, substituto previsto no rol e natureza do tratamento. 3.
Aplica-se a Sumula n. 83 do STJ quando o acdrddo recorrido estd alinhado a
jurisprudéncia do STJ sobre cobertura de medicacdo assistida e mitigacdo
excepcional do rol da ANS”.

Dispositivos relevantes citados: Lei n. 9.656/1998, arts. 10, §§ 7°, 8°, 12 e 13, VI,
10-D, § 3°, 11, 12, I, b e ¢, 11, g, e 35-F; CDC, arts. 6°, VIII, e 51, caput, IV, XV, §
1°, 1, I e III; CC, arts. 421 e 422; CPC, art. 85, § 11; CF, art. 105, 111, a.

Jurisprudéncia relevante citada: STJ, Aglnt no AREsp n. 1.964.268/DF, relator
Ministro Raul Aratijo, Quarta Turma, julgado em 12/6/2023; STJ, AgInt no REsp n.
2.249.083/SP, relator Ministro Luis Carlos Gambogi, Quarta Turma, julgado em
30/6/2026; STJ, REsp n. 2.255.520/PR, relator Ministro Raul Arajo, Quarta
Turma, julgado em 4/5/2026; STJ, REsp n. 2.227.523/SP, relator Ministro Moura
Ribeiro, Terceira Turma, julgado em 13/10/2025; STJ, AgInt no REsp n.
2.243.042/SP, relatora Ministra Daniela Teixeira, Terceira Turma, julgado em
22/4/2026; STJ, Simulas n. 7 € 83; STF, Simula n. 282.
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RELATORIO

Trata-se de recurso especial interposto por UNIMED SAO JOSE DO
RIO PRETO — COOPERATIVA DE TRABALHO MEDICO com fundamento no
art. 105, III, a, da Constituicdo Federal, contra acordao do Tribunal de Justica do
Estado de Sao Paulo em apelacao civel nos autos de a¢dao de obrigacdo de fazer c/c
danos morais e tutela de urgéncia.

O julgado foi assim ementado (fl. 1.027):

DIREITO CIVIL E PROCESSUAL CIVIL. APELCAO. PLANO DE SAUDE.
FORNECIMENTO DE MEDICAMENTO.

I CASO EM EXAME.

1. Apelacao interposta contra sentenca que julgou procedente os pedidos
inaugurais, condenando a Operadora Ré a fornecer o medicamento Spravato.

II - QUESTAO EM DISCUSSAO

2. Andlise sobre a possibilidade de desobrigar a Operadora Ré em fornecer e
custear o medicamento prescrito pelo médico para tratamento de depressio da
Autora.

111 RAZOES DE DECIDIR

3. Uma vez coberto o tratamento de satde, a op¢do da técnica a ser utilizada
para sua realizacdo cabe ao médico especialista. 4. A cobertura do método escolhido
¢ consectario légico, nao havendo que se restringir o meio adequado a realizagao do
procedimento” (Aglnt no REsp 1696149/SP)

IV DISPOSITIVO E TESE. 5. SENTENCA MANTIDA RECURSO NAO
PROVIDO.

Tese de julgamento: “Havendo expressa indicagdo médica, ¢ abusiva a negativa
de cobertura de custeio de tratamento sob o argumento da sua natureza experimental
ou por ndo estar previsto no rol de procedimentos da ANS, conforme Sumula 102 do
TJSP.

Nao foram opostos embargos de declaracao.
No recurso especial, a parte aponta violacao dos seguintes artigos:
a) 10, VI, da Lei n. 9.656/1998, porque o acordao recorrido teria afastado
a exclusdo legal de cobertura para medicamento de uso domiciliar nao
antineoplésico e, com isso, negou vigéncia ao dispositivo ao manter a condenacao
ao custeio do fArmaco Spravato de 28 mg, de uso domiciliar;
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b) 10-D, § 3° III, da Lei n. 9.656/1998, ja que o acérdao recorrido teria
desconsiderado que a incorporac¢ao de novas tecnologias ao rol demanda avaliagdo
de impacto financeiro e ndo se da de forma automatica, contrariando o critério legal
de sustentabilidade da satide suplementar;

c) 35-F da Lei n. 9.656/1998, pois o acérdao recorrido teria aplicado de
modo ampliativo a assisténcia contratada sem observar os termos da propria lei e
do contrato, que excluem medicamentos de uso domiciliar fora das hipdteses legais;

d) 10, §§ 7°, 8° 12 e 13, da Lei n. 9.656/1998, porquanto o acordao
recorrido teria feito ma aplicagdo dos dispositivos ao concluir pela cobertura
obrigatdria do tratamento prescrito fora do rol, sem observar que os §§ 12 e 13 ndo
afastam a regra especifica do 10, VI, e sem apontar substituto terap€utico previsto
no rol nem indeferimento expresso da ANS;

e) 12, I, bec, ell, g, da Lei n. 9.656/1998, uma vez que o acordao
recorrido teria ampliado a cobertura para medicamento de uso domiciliar ndo
antineoplasico, além das hipoteses taxativas previstas nas alineas relativas a
tratamentos antineoplésicos e procedimentos ligados a internagdo hospitalar;

f) 6°, VIII, e 51, IV, XV, § 1° I, II e IIl, do Cdédigo de Defesa do
Consumidor, visto que o acorddo recorrido teria reputado abusiva clausula
excludente legal e contratual, vulnerando a logica atuarial e a fungdo do contrato
sem caracterizacao de pratica abusiva a luz da lei especial; e

g) 421 e 422 do Codigo Civil, pois o acérdao recorrido teria invocado a
funcdo social e a boa-fé objetiva para afastar exclusao legal especifica, esvaziando
o equilibrio econdmico-financeiro do contrato e impondo cobertura ilimitada.

Requer o provimento do recurso para que se seja reformado o acordao
recorrido e seja julgado improcedente o pedido inicial.

O recurso especial foi admitido.
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Contrarrazoes recursais as fls. 1.082-1.097.

E o relatorio.
vVOTO

De inicio, considerando a certidao juntada a fl. 1.077, deixo de conhecer
das contrarrazoes e documentos juntados as fls. 1.082-1.148, tendo em vista a
intempestividade.

Passo ao exame das proposi¢des recursais.

A controvérsia diz respeito a acdo de obrigagdo de fazer c¢/c danos morais
e tutela de urgéncia, em que a parte autora, ora recorrida, pleiteou o fornecimento
do medicamento Spravato (cloridrato de escetamina) 28 mg, de uso domiciliar,
para tratamento de depressao refrataria com ideacao/pensamentos suicidas.

O Juizo de primeiro grau julgou procedente, em parte, o pedido para
condenar a requerida a fornecer o medicamento indicado; fixou sucumbéncia da ré
em 90% das custas processuais € honorarios de 10% sobre o valor da pretensdo
acolhida; rejeitou o pedido de danos morais e, nesse topico, fixou honorarios em
10% do valor da indenizacao rejeitada; deferiu tutela de urgéncia para fornecimento
do farmaco.

A Corte de origem negou provimento a apelacao da operadora, mantendo
a sentenca quanto ao fornecimento do medicamento e majorando os honorarios para
12% sobre o valor da causa, atribuindo a ré o pagamento integral das custas e
despesas.

No recurso especial, a parte recorrente reclama ofensa aos arts. 10, VI, §§
7°, 8% 12 e 13, 10-D, § 3°, 111, 12, I, b e ¢, e 11, g, 35-F, da Lei n. 9.656/1998, 6°,
VIIL e 51, 1V, XV, § 1°, 1, I e II1, do Codigo de Defesa do Consumidor e 421 e 422
do Coédigo Civil, ao argumento de que o acdérdao recorrido teria afastado a
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exclusdo legal de cobertura para medicamento de uso domiciliar ndo antineoplésico
e, com isso, negou vigéncia ao dispositivo ao manter a condenacdo ao custeio do
farmaco Spravato de 28 mg, de uso domiciliar, o qual ndo se encontra no rol da
ANS, tampouco preenche os requisitos legais para a cobertura legal ou contratual.
Defende, assim, que o acordao recorrido teria reputado abusiva cldusula excludente
legal e contratual, vulnerando a logica atuarial e a fun¢do do contrato sem
caracterizacao de pratica abusiva a luz da lei especial.

A Corte local, por maioria, afirmou ser abusiva a negativa de cobertura
ao fundamento de auséncia no rol da ANS e enfatizou a prevaléncia da indicagdo
médica, reputando que a restri¢do contratual esvazia o objeto do contrato. Invocou
a orientagdo de que, coberta a doenga, ndo se pode limitar o tipo de tratamento e
aplicou a tese de excepcionalidade do rol.

Ao fim, o Tribunal de origem reconheceu a abusividade da recusa pela
operadora, mantendo a sentenca que consignara que o medicamento deveria ser
aplicado em regime ambulatorial, afastando o voto vencido que negava a cobertura
por se tratar de medicamento de uso domiciliar.

Confiram-se trechos do aresto recorrido (fls. 1.026-1.036):

Consta dos autos que a Autora, beneficidria do plano de satide operado pela Ré
possui diagnoéstico de depressdo refrataria ao tratamento com ideacdo/pensamentos
suicidas (CID X F:33.2), tendo-lhe sido prescrito medicamento Spravato de 28mg,
por oito meses, para tratamento de seu quadro.

Com efeito, o relatorio médico de e-fls. 93/98 ¢ claro ao estabelecer o quadro
clinico da Apelada, depressdo refrataria ao tratamento com ideagdo/pensamentos
suicidas.

[...]

Pois bem, notoriamente, ¢ fun¢do do médico indicar o tratamento adequado ao
paciente, sendo ilicito que a operadora de saude estabelega empecilhos indevidos e
injustos que possuam objetivos puramente financeiros. O impedimento em questao,
afrontando os principios da boa-f¢ objetiva e da fun¢do social do contrato, acaba por
restringir o proprio objeto do contrato, cujo objetivo € garantir o acesso do
beneficidrio a tratamento de satide adequado e de qualidade.

Importante lembrar que “Uma vez coberto o tratamento de satde, a opgao da
técnica a ser utilizada para sua realizagdo cabe ao médico especialista. A cobertura do
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método escolhido ¢ consectdrio 16gico, ndo havendo que se restringir o meio
adequado a realiza¢do do procedimento” (AgInt no R Esp 1696149/SP, 4* Turma do
Superior Tribunal de Justica, Rel®. Min* Maria Isabel Gallotti, em 22/05/2018, D Je
01/06/2018).

Além disso, “De acordo com a orientacdo jurisprudencial do STJ, o plano de
satde pode estabelecer as doengas que terdo cobertura, mas ndo o tipo de tratamento
utilizado para a cura de cada uma, sendo abusiva a clausula contratual que exclui
tratamento quando essencial para garantir a saide ou a vida do segurado” (Aglnt no
AR Esp n. 1198799/SP, 4* Turma do Superior Tribunal de Justi¢a, Rel. Min. Lazaro
Guimaraes (Des. Conv. TRFY), julgado em 17/5/18, D Je 25/5/18).

Sobre a taxatividade do rol de procedimentos da ANS, ndo ¢ ela absoluta, tendo
como pressuposto logico a atualizag@o de referido rol, de forma prioritaria e 4gil, nos
termos dos §§7° e 8° inseridos no art. 10 da Lei n® 9.656/98 pela Lei n°® 14.307/22.

[...]

Nao se pode olvidar que, como ja consolidado por esta Corte, “Havendo
expressa indicacdo médica, ¢ abusiva a negativa de cobertura de custeio de
tratamento sob o argumento da sua natureza experimental ou por nao estar previsto
no rol de procedimentos da ANS” (Sumula 102, TJSP).

E o suficiente para afirmar que a recusa da Operadora de Satde se mostrou
injusta, abusiva e esvaziou o conteudo da avenca, em explicita violagdo aos
principios da boa-fé objetiva e da fungdo social do contrato celebrado entre as partes.

[.].

A questdo infraconstitucional relativa a violagao dos arts. 10-D, § 3°, III,
e 35-F da Lei n. 9.656/1998, 6°, VIII, e 51, 1V, XV, § 1° I, Il e III, do Codigo de
Defesa do Consumidor, ndo foi objeto de debate no acorddo recorrido; nem mesmo
foram opostos embargos de declaragdo para provocar o colegiado a manifestar-se a
respeito do tema. Caso, pois, de aplicagao da Sumula n. 282 do STF.

Com relacao ao dever de cobertura do medicamento, a Corte estadual
considerando os critérios estabelecidos pela Segunda Se¢do do STJ, no julgamento
dos EREsps n. 1.886.929/SP e 1.889.704/SP, para o fornecimento excepcional de
medicamento ndo previsto no rol da ANS, e no art. 10, §§12 e 13 da Lei n.
9.656/1998, concluiu ser devida a cobertura do medicamento, cuja eficicia ja foi
comprovada, ¢ que a operadora do plano de saide nao indicou substituto ja
previsto no rol e nem mesmo apresentou contraindicagao.

Nesse contexto, rever as conclusdes demandaria o reexame de provas,

incidindo, pois, a Simula n. 7 do STJ.
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Nos termos da jurisprudéncia do Superior Tribunal de Justica, considera-
se medicamento de uso domiciliar aquele prescrito para administracdo fora de
unidade de saude, mediante autoadministragdo pelo paciente. Nao se enquadra
nessa categoria, contudo, a medicacao que exige a intervencao ou supervisao direta
de profissional habilitado, por constituir hipdtese de uso ambulatorial ou de
medicagdo assistida.

Nesse sentido: Agint no AREsp n. 1.964.268/DF, relator Ministro Raul
Aratjo, Quarta Turma, julgado em 12/6/2023, DJe de 19/6/2023.

E o que ocorre com o medicamento Spravato no caso, pois tal como
registrado na sentenca mantida pelo acordao recorrido, sua administragao exige
ambiente assistencial, supervisdo de profissional de saude e observagdao posterior
do paciente, circunstancias que afastam, por si sOs, a natureza de tratamento
domiciliar.

Assim, estando o Spravato submetido a administracdo assistida e a
posterior observagdo clinica, ndo se estd diante de tratamento domiciliar, mas de
tratamento de natureza ambulatorial.

Rever tal conclusdo e decidir como pretende a recorrente com a utilizagao
da exclusdo prevista no art. 10, VI, da Lei n. 9.656/1998, para afastar a cobertura de
tratamento, demandaria o reexame de provas, o que € incabivel em recurso especial,
ante o obice da Simula n. 7 do STIJ.

Ademais, sobre o dever de fornecimento do medicamento que demanda a
aplicagdo em ambiente com supervisao profissional, veja-se a jurisprudéncia do
STJ.

A proposito:

DIREITO CIVIL E PROCESSUAL CIVIL. AGRAVO INTERNO NO
RECURSO ESPECIAL. ACAO DE OBRIGACAO DE FAZER. PLANO DE
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SAUDE. FORNECIMENTO DE MEDICAMENTO CLORIDRATO DE
ESCETAMINA  INTRANASAL  (SPRAVATO). DEPRESSAO  MAIOR
REFRATARIA. ROL DA ANS. SUPERVENIENCIA DA LEI 14.454/2022.
MEDICAMENTO DE USO AMBULATORIAL COM SUPERVISAO
PROFISSIONAL. REGISTRO NA ANVISA. PRESCRICAO MEDICA
FUNDAMENTADA. CERCEAMENTO DE DEFESA. REEXAME DO
CONTEXTO FATICO-PROBATORIO. IMPOSSIBILIDADE. SUMULA 7/STJ.
DISSIDIO JURISPRUDENCIAL. SIMILITUDE FATICA AUSENTE. AGRAVO
INTERNO NAO PROVIDO.

I. CASO EM EXAME

1. Agravo interno interposto contra decisdo monocratica que negou provimento
ao recurso especial fundado nas alineas "a" e "c" do permissivo constitucional,
mantendo o acorddo do Tribunal de Justica do Estado de Sao Paulo que determinou a
cobertura, pela operadora de plano de satde, do medicamento Cloridrato de
Escetamina Intranasal (Spravato) prescrito a beneficidria portadora de depressdo
maior, refrataria aos tratamentos convencionais, com risco a integridade fisica.

II. QUESTAO EM DISCUSSAO

2. Ha quatro questdes em discussao: (i) saber se o indeferimento de consulta ao
NatJus, com julgamento antecipado, configura cerceamento de defesa sindicavel em
recurso especial; (ii) saber se a cobertura do medicamento Spravato, de uso
ambulatorial com supervisdo profissional, registrado na ANVISA e prescrito por
médico assistente para depressdo refrataria, encontra amparo na atual conformagao
normativa do art. 10 da Lei 9.656/1998, com as alteracdes da Lei 14.454/2022; (ii1)
saber se a recusa da operadora, sob a alegacdo de tratar-se de procedimento
experimental fora do rol da ANS, demanda reexame do conjunto fatico-probatorio;
(iv) saber se ha similitude fatico-juridica entre o acorddo recorrido e o paradigma
invocado para fins de demonstragdo do dissidio jurisprudencial.

I11. RAZOES DE DECIDIR

3. A andlise quanto a ocorréncia de cerceamento de defesa, em razdo do
indeferimento da produgdo probatoria, somente se processa mediante o reexame do
conjunto fatico-probatdrio carreado aos autos, providéncia interditada pelo verbete
sumular n°® 7 desta Corte Superior.

4. Apos o julgamento do EREsp 1.886.929/SP e do EREsp 1.889.704/SP pela
Segunda Se¢do desta Corte, que assentou a natureza taxativa, em regra, do rol de
procedimentos e eventos em saude suplementar, sobreveio, em 22/09/2022, a Lei
14.454/2022, que disciplinou, no § 13 do art. 10 da Lei 9.656/1998, as condigdes
para a cobertura obrigatoria, pelas operadoras de planos de saude, de procedimentos
nao listados no rol da ANS, condicionando-a a comprovagao de eficacia a luz das
ciéncias da satide ou a recomendacdo pela Conitec ou por o6rgdo de avaliacdo de
tecnologias em saude de renome internacional.

5. O Tribunal de origem, soberano na andlise das provas, assentou que a
paciente foi diagnosticada com depressdo maior com caracteristicas melancoélicas e
pensamentos de morte, apresentou resisténcia ao tratamento convencional apds o uso
de pelo menos trés classes diferentes de antidepressivos, antipsicOticos e
estabilizadores de humor, € que o medicamento prescrito possui registro na
ANVISA, com indicagdo para uso em servi¢o hospitalar ou clinica, sob supervisao
profissional. A revisdo dessas premissas, para acolher a tese da agravante quanto a
natureza experimental do tratamento, a existéncia de substituto terapéutico ou a
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auséncia de eficacia cientifica, ensejaria o necessario revolvimento do acervo fatico-
probatorio, o que ¢ vedado pela Sumula 7/ST]J.

6. A jurisprudéncia desta Corte Superior firmou-se no sentido de que a
operadora de plano de saude pode delimitar as doengas cobertas pelo contrato, mas
ndo pode limitar os tipos de tratamento prescritos pelo médico assistente para a cura
de enfermidade contratualmente coberta, sendo abusiva a recusa de cobertura de
medicamento com registro na ANVISA e regularmente prescrito.

7. O medicamento Spravato (cloridrato de escetamina intranasal), por
demandar aplicacio em ambiente hospitalar ou clinica, com supervisao direta
de profissional habilitado em satiide e observacao subsequente da paciente, nao
se equipara a tratamento domiciliar, configurando medicacio assistida de uso
ambulatorial, hipotese cuja cobertura é obrigatoria pela operadora de plano de
saude.

8. Resta invidvel a andlise da divergéncia jurisprudencial em virtude da
auséncia de similitude fatico-juridica entre o acdrddo recorrido e o paradigma
invocado (REsp 1.733.013/PR), bem como pela incidéncia do 6bice da Simula 7/STJ
no exame da alinea "a" do permissivo constitucional.

IV. DISPOSITIVO

9. Agravo interno desprovido. (Agint no REsp n. 2.249.083/SP, relator
Ministro LUIS CARLOS GAMBOGI (DESEMBARGADOR CONVOCADO DO
TIMG), Quarta Turma, julgado em 30/6/2026, DJEN de 3/7/2026, destaquei.)

CONSUMIDOR. RECURSO ESPECIAL. APELACAO. ACAO DE
OBRIGACAO DE FAZER E DANOS MORAIS. PLANO DE SAUDE.
FORNECIMENTO DE MEDICAMENTO. SPRAVATO. REGISTRO DEFINITIVO
NA ANVISA. RECURSO ESPECIAL PROVIDO.

1. A jurisprudéncia do STJ consolidou o entendimento de que o rol de
procedimentos da ANS ¢, em regra, taxativo, podendo ser mitigado em casos
excepcionais, desde que atendidos critérios técnicos, como a inexisténcia de
substituto terapéutico eficaz e a comprovagao da eficacia do tratamento a luz da
medicina baseada em evidéncias.

2. O medicamento SPRAVATO (cloridrato de escetamina), além de possuir
registro definitivo na ANVISA, foi aprovado pelo Departamento de Saude dos
Estados Unidos e pela Agéncia Europeia de Medicamentos.

3. No caso, segundo as instancias ordinarias, o recorrente, além de comprovar a
urgéncia do tratamento - com ideagdo suicida -, foi submetido a mais de vinte
farmacos diferentes, sem alcancar melhora em seu quadro.

4. Recurso especial provido, a fim de restaurar os termos da sentenga. (REsp n.
2.255.520/PR, relator Ministro Raul Aratijo, Quarta Turma, julgado em 4/5/2026,
DJEN de 12/5/2026.)

CIVIL. PROCESSUAL CIVIL. RECURSO ESPECIAL. ACAO DE
OBRIGACAO DE FAZER. PLANO DE SAUDE. FORNECIMENTO DE
MEDICAMENTO QUE NAO CONSTA NO ROL DA ANS. DEVER DE
COBERTURA. NEGATIVA ILICITA. RECURSO ESPECIAL IMPROVIDO.

1. A Segunda Se¢do deste STJ, no julgamento dos EREsp n. 1.886.929/SP e n.
1.889.704/SP, firmou o entendimento no sentido de que o rol de cobertura de doengas
previsto na ANS ndo ¢ exemplificativo, somente podendo ser relativizado em
hipdteses excepcionais, com demonstragdo técnica da efetiva necessidade. Na
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presente hipdtese, a Corte de origem, com base nos elementos faticos dos autos,
concluiu, de forma expressa e embasada em critérios técnicos, pela existéncia de
excepcional necessidade de cobertura.

Aplicagao da Simula n°® 7 do STJ.

2. A medicacdo intravenosa ou injetavel que necessite de supervisdo direta de
profissional habilitado em saude, tal como a pleiteada nos presentes autos, ndo ¢é
considerada como tratamento domiciliar (¢ de uso ambulatorial ou espécie de
medicag¢do assistida), devendo ser fornecida pelo plano de saude.

3. Recurso especial improvido. (REsp n. 2.227.523/SP, relator Ministro Moura
Ribeiro, Terceira Turma, julgado em 13/10/2025, DJEN de 16/10/2025.)

Nesse sentido: AgInt no REsp n. 2.249.083/SP, relator Ministro Luis
Carlos Gambogi (Desembargador Convocado do TIMG), Quarta Turma, julgado
em 30/6/2026, DJEN de 3/7/2026; e AgInt no REsp n. 2.243.042/SP, relatora
Ministra Daniela Teixeira, Terceira Turma, julgado em 22/4/2026, DJEN de
27/4/2026.

Portanto, considerando que o entendimento aplicado pelo Tribunal de
origem, ao determinar o dever de fornecimento do medicamento SPRAVATO
(Cloridrato de Escetamina), estd em sintonia com o entendimento do STJ, € o caso
de aplicar a Simula n. 83 do STJ.

Ante o exposto, nao conheco do recurso especial.

Nos termos do § 11 do art. 85 do CPC, majoro, em 10% sobre o valor ja
arbitrado nas instancias de origem, os honorarios advocaticios em desfavor da parte
ora recorrente, observados, se aplicaveis, os limites percentuais previstos no § 2° do
referido artigo e ressalvada eventual concessao de gratuidade de justiga.

E 0 VOto.
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Secretario

Dra. TERESA HELENA DA ROCHA BASEV]
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RECORRENTE : UNIMED SAO JOSE DO RIO PRETO COOPERATIVA DE TRABALHO
MEDICO

ADVOGADOS : JOSE THEOPHILO FLEURY NETTO - SP010784
FREDERICO JURADO FLEURY - SP158997
LIGIA MACAGNANI FLORIANO - SP223456
RECORRIDO : NADIA FORESTO PORTO DA COSTA
ADVOGADO : MARCIO BRUSSI - SP352531

ASSUNTO : DIREITO DA SAUDE - SUPLEMENTAR - PLANOS DE SAUDE

TERMO

A QUARTA TURMA do Superior Tribunal de Justica, em Sesséo Virtual de 22/09/2026
a 29/09/2026, por unanimidade, decidiu ndo conhecer do recurso, nos termos do voto do Sr.
Ministro Relator.

Os Srs. Ministros Raul Araujo, Maria Isabel Gallotti, Antonio Carlos Ferreira e Luis
Carlos Gambogi (Desembargador Convocado do TJMG) votaram com o Sr. Ministro Relator.
Presidiu o julgamento a Sra. Ministra Maria Isabel Gallotti.

Brasilia, 29 de setembro de 2026
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