EXMO SR. DR. JUIZ DE DIREITO DA VARA CIVEL DA COMARCA DE BELO
HORIZONTE.

URGENTE!

O MINISTERIO PUBLICO DO ESTADO DE MINAS
GERAIS, por sua Promotora de Justica que esta subscreve, no exercicio de suas
atribuicdes legais, vem, perante Vossa Exceléncia, com fulcro nos artigos 127,
caput, 129, inciso Ill, 196 e 198 da Constituicdo Federal; artigos 81, paragrafo unico,
inciso lll, 82, inciso | e 83 da Lei n°® 8.078/90 (CDC); artigo 66, inciso VI, alinea “a”,

da Lei Complementar n° 34/94, e a artigo 5°, da Lei n°® 7.347/85, ajuizar a presente

ACAO CIVIL PUBLICA, com pedido de TUTELA DE URGENCIA
DE NATUREZA ANTECIPADA

em face de UNIMED BH COOPERATIVA DE
TRABALHO MEDICO, inscrita no CNPJ sob o n° 16.513.178/0001-76, com sede na
Avenida Francisco Sales, n°® 1.483, bairro Santa Efigénia, Belo Horizonte/MG, CEP
30.150-221 em favor de Terezinha de Jesus Chaves, beneficiaria de plano de saude

mantido pela operadora em questao, pelos fatos e fundamentos a seguir expostos.



| - DA TRAMITACAO PRIORITARIA

A beneficiaria Terezinha de Jesus Chaves, conforme
comprovado pelo documento de identidade em anexo (DOC 01), é pessoa
idosa, com 90 anos de idade, razdo pela qual tem direito a prioridade de
tramitacao da presente demanda, nos termos do artigo 1.048, inc. | do CPC e
do artigo 71, 85° do Estatuto do ldoso.

Il - DOS FATOS

O Ministério Publico do Estado de Minas Gerais, no
exercicio das atribuicbes de defesa do consumidor, foi procurado pela Sra. Glades
Maria Chaves Generoso, que noticiou a negativa de cobertura, pela Operadora de
Saude Unimed BH, de procedimento cirargico do qual sua mae, Terezinha de Jesus
Chaves, necessita com urgéncia (DOC 02).

A Sra. Terezinha de Jesus Chaves, encontra-se
atualmente acometida de Esteanose Aodrtica e em decorréncia de seu estado de
saude, recebeu a indicacdo médica de realizacdo do procedimento cirargico
denominado Implante de Valvula Adrtica Transcateter (TAVI). (DOC 03-A). Diante do
delicado quadro de saude, que se agrava em decorréncia de sua idade avancada,
posto ter 90 anos de idade, a idosa tem sido internada por diversas vezes para
tratamento de questbes decorrentes do agravamento de seus problemas cardiacos,
citando-se recente edema pulmonar e pneumonia, conforme documentos anexos
(DOC 03-B e DOC 03-C).

Desde o0 ano de 2010, a idosa € beneficiaria do plano de
saude Unipart Flex Regional mantido pela Unimed BH, registrado na ANS sob o
namero 436182012, com contrato n°® 0173394 e carteira n°® 0 006 050062646200 1
(DOC 04).

No entanto, entre 19 e 23/05/2019 (DOC 05), os
familiares da enferma formalizaram junto & Unimed BH pedido de realizacdo do

procedimento cirirgico denominado Implante Percutaneo de Valvula Adrtica (TAVI),



sendo certo que no dia 27/05/2019 receberam a informagcdo de que a cobertura
havia sido negada. Através do “Informativo de Solicitagdo Negada”, no qual consta
gque a negativa deveu-se a auséncia de previsdo desta cirurgia no Rol de

Procedimentos e Eventos em Saude da Agéncia Nacional de Saude (DOC 06).

Il = PRELIMINARMENTE

.1 - DA LEGITIMIDADE ATIVA DO MINISTERIO
PUBLICO

Preliminarmente, tomando-se por base os fatos
constantes nos autos, € cristalina a percepcdo de que as questdes aqui
apresentadas circundam, necessariamente, a mais béasica esfera de direitos de
todos os seres humanos, qual seja, o direito constitucionalmente consagrado como
bem juridico e direito social: a protecdo a saude, conforme revela os artigos 6° e 196

da Lei Maior do Pais.

‘Art. 6° Sdo direitos sociais a educagdo, a saude, a
alimentacédo, o trabalho, a moradia, o transporte, o lazer,
a seguranca, a previdéncia social, a protecdo a
maternidade e a infancia, a assisténcia aos
desamparados, na forma desta Constituicéo.

Art. 196. A saude € direito de todos e dever do Estado,
garantido mediante politicas sociais e econdmicas que
visem a reducéo do risco de doenca e de outros agravos
e ao acesso universal e igualitario as acbes e servicos
para sua promogéao, protecdo e recuperag¢ao.”

Destaca-se que a Constituicdo da Republica Federativa
do Brasil outorgou a saude protecdo juridica especial. Para tanto, consagrou as
acgdes e servicos de saude como de “relevancia publica” e definiu entre as funcdes
institucionais do Ministério Publico a de zelar pelo efetivo respeito aos servigos de
relevancia publica e aos direitos assegurados na Constituicdo, promovendo as
medidas necessarias a sua garantia (CF 88, art. 129, Il), ponto que sera abordado

nesta peca argumentativa.



Nesse diapasdo, o direito a saude, ndo obstante ser
considerado direito individual homogéneo, sua natureza € claramente de interesse
indisponivel, tendo em vista que sua tutela sempre interessa a toda a sociedade,

indistintamente.

A guisa de complementacdo, tem-se que os direitos de
natureza indisponivel sdo aqueles intrinsecamente fundamentais a todo ser humano

e as relagbes sociais.

Neste sentido, o Pretorio Excelso, em voto do Ministro
Relator aportado em julgado extremamente esclarecedor, revelou o conceito de

indisponibilidade de direitos:

‘A indisponibilidade de determinados direitos n&o
decorre da natureza privada ou publica das relacdes
juridicas que Ilhes sado subjacentes, mas da
importancia que elas tém para a sociedade. O
interesse publico de que se cogita € aqueles relacionado
a preservacdo do bem comum, da estabilidade das
relacbes sociais, e ndo o0 interesse da administracao
publica em sentido estrito. Dai reconhecer-se ao Estado
ndo sé o direito, mas o dever de tutelar essas
garantias, pois embora guardem natureza pessoal e
imediata, revelam, do ponto de vista mediato,
guestdes de ordem publica. Direito individual
indisponivel é aquele que a sociedade, por meio de
seus representantes, reputa como essencial a
consecucdo da paz social, segundo os anseios das
comunidades, transmudando, por lei, sua natureza
primaria marcadamente pessoal. A partir de entdo dele
ndo pode dispor seu titular, em favor do bem comum
maior a proteger, pois gravado de ordem publica
subjacente, ou no dizer de Ruggiero 'pela utilidade
universal da comunidade™. (BRASIL. STF. RE n°
248.869/SP, Rel. Min. Mauricio Corréa — grifos nossos)

Importa colacionar também posi¢cdo do Supremo Tribunal
Federal acerca da indisponibilidade de interesses, argumentagdo esta que é
utilizada de modo recorrente na jurisprudéncia brasileira, referindo-se ao direito a

saude, “que se qualifica como direito subjetivo inalienavel”:



“Cumpre ndo perder de perspectiva que o direito publico
subjetivo a saude representa prerrogativa juridica
indisponivel assegurada a generalidade das pessoas pela
prépria Constituicdo da Republica. Traduz bem juridico
constitucionalmente tutelado, por cuja integridade deve
velar, de maneira responséavel, o Poder Puablico [...]".
(BRASIL. STF. AgRg no RE n° 271.286/8. Voto do Min.
Celso Mello)

Diante das alega¢cBes acima expostas, resta inexoravel
reconhecer-se que a saude € o direito indisponivel por exceléncia, posto ndo estar
restrito a somente uma parcela da populagéo e, principalmente, derivar diretamente
do direito a vida e do Principio Constitucional da Dignidade da Pessoa Humana,
elencado como Direito Fundamental pela Carta da Republica Brasileira e vetor de

toda a ordem constitucional.

Por fim, € de imperiosa importancia destacar-se que o
comando constitucional insculpido no artigo 127 atribui ao Ministério Publico a
defesa dos direitos individuais indisponiveis, dentre os quais o direito a saude,
sendo certo que a interpretacdo do referido dispositivo deve ser feita de modo a
permitir que este Orgdo Ministerial utilize os instrumentos a sua disposicdo para a
defesa destes interesses, tais como a atuagdo administrativa, atuagao judicial
enquanto custos legis e, principalmente, o ajuizamento de acdes coletivas que

produzirdo reflexos nos direitos individuais.

Ademais, a jurisprudéncia do Supremo Tribunal Federal
consolidou-se no sentido de que o Ministério Publico tem legitimidade para a defesa
de interesses individuais indisponiveis, como ocorre na espécie vertente (direito a

salde). Sendo vejamos:

“LEGITIMIDADE — MINISTERIO PUBLICO — ACAO CIVIL
PUBLICA — FORNECIMENTO DE REMEDIO PELO
ESTADO. O Ministério Publico é parte legitima para
ingressar em juizo com acdo civil publica visando a
compelir o Estado a fornecedor medicamento
indispensavel a saude de pessoa individualizada” (RE
407.902, Rel. Min. Marco Aurélio, Primeira Turma, Dje
28/08/2009 - grifos N0ssos)



AGRAVO REGIMENTAL NO RECURSO
EXTRAORDINARIO. FORNECIMENTO DE
MEDICAMENTO. MINISTERIO PUBLICO.
LEGITIMIDADE ATIVA. DEFESA DE DIREITOS SOCIAIS
E INDIVIDUAIS INDISPONIVEIS. PRECEDENTES. 1. A
Constituicdo do Brasil, em seu artigo 127, confere
expressamente ao Ministério Opublico poderes para
agir em defesa de interesses sociais e individuais
indisponiveis, como no caso de garantir o
fornecimento de medciamentos a hipossuficiente. 2.
N&o ha que se falar em usurpacéao de competéncia da
defensoria publica ou da advocacia privada. Agravo
Regimental a que se nega provimento.” (RE 554.088-ArR,
Rel. Min. Eros Grau, Segunda Turma, Dje 20/06/2008 —
grifos nossos)

Destaca-se que o Superior Tribunal de Justica também

ostenta entendimento no mesmo sentido:

“O direito a saude, como elementos essencial a
dignidade da pessoa humana, insere-se no rol
daqueles direitos cuja tutela pelo Ministério Publico
interessa a sociedade, ainda que em favor de pessoa
determinada.” (Resp n° 695.396/RS)

Sendo assim, vida e salude sdo direitos basicos dos
consumidores, e, por sua propria natureza, indisponiveis. Logo, também por esse
motivo esta-se diante de interesses para 0s quais o Ministério Publico encontra-se

plenamente legitimado para atuar na defesa coletiva do consumidor.

Il — DO MERITO

.1 - DA PRESTACAO DE SERVICO DE INTERESSE
PUBLICO/ DEVER DE ASSISTENCIA A SAUDE.

O direito a saude, consagrado como um direito social
pelo artigo 6° da Constituicdo Federal de 1988, deve ser assegurado pelo Estado,
em todas as esferas de governo, de modo que a Unido, Estados, Municipio e

Distrito Federal devem cooperar, financeira e tecnicamente, para a concretizacao



desse direito.

Consoante o disposto no artigo 196 da Constituicdo
Federal, a saude é direito de todos e dever do Estado, sendo garantido a todos o
acesso universal e igualitario as acfes e servicos para sua promoc¢ao, protecdo e
recuperacdo. Desse modo, cabe a Unido, aos Estados, ao Distrito Federal e aos

Municipios agirem em conjunto no cumprimento do mandamento constitucional.

Assim, além da obrigacdo estatal de prestar diretamente
0 servico publico de saude, € conferido as pessoas juridicas de direito privado, por
meio do artigo 197 da Constituicdo da Republica, a possibilidade de também
executar acdes e servicos de saude, desde que se mantenham sob a
regulamentacéo, fiscalizagéo e controle do Poder Publico.

Dessa forma, ainda que o servico de saude possa ser
prestado também de forma privada, hd um interesse publico envolvido nesse setor,
de modo que se fez necesséria a edicdo de normas para nortearem a atuacdo das
operadoras de planos de saude, bem como a criacdo de uma agéncia reguladora

para regulamentar e fiscalizar esse setor.

Nesse ponto, registre-se que a Lei n°® 9.656/98 foi um
marco para a saude privada, disciplinando direitos dos beneficiarios dos planos de
saude e deveres das prestadoras desse servico que, apesar de privado, é dotado de

relevante interesse publico.

Em razdo do interesse publico que recai sobre o setor de
saude suplementar, tem-se que o particular que assume o risco de prestar essa
atividade deve também assegurar que ela seja prestada de forma integral. Confira-

se o0 entendimento do Egrégio Tribunal de Justica do Estado de Minas Gerais:

PLANO DE SAUDE - ACAO DECLARATORIA -
BENEFICIARIA DO PLANO - ENFERMIDADE -
LEGITIMIDADE ATIVA - CLAUSULAS RESTRITIVAS -
NULIDADE - CONSTITUICAO FEDERAL - LEI 8.078/90 -
APLICABILIDADE - PLANO DE SAUDE -



CONTRATACAO QUE PREVE EXCLUSOES ABUSIVAS
E IMPEDITIVAS DE BOA ASSISTENCIA A SAUDE DO
CONTRATANTE- INOPEROSIDADE FRENTE AO
TEXTO - NULIDADE DECLARADA - RECURSO
DESPROVIDO. E a usuéria parte legitima para propor
demanda, objetivando a declaracdo de nulidade de
clausula do contrato coletivo de prestagéo de servigos de
assisténcia a saude. A saude, como bem intrinsecamente
relevante a vida e a dignidade humana, foi elevada pela
atual Constituicio Federal a condicdo de direito
fundamental do homem, ndo podendo por isso ser
considerada, como simples mercadoria, nem confundida
com outras atividades econdmicas. O particular, que
presta uma atividade econdmica correlacionada com
servicos médicos e de saude, possui 0S mesmos
deveres do Estado, ou seja, prestar assisténcia
meédica integral aos consumidores dos seus
servi¢cos, entendimento esse que néo se sustenta
somente no texto constitucional ou no Cdédigo de
Defesa do Consumidor, mas, principalmente, na lei
de mercado, segundo a qual, quanto maior o lucro,
maior também o risco. Ao negar cobertura a
determinados tipos de doencas a empresa atenta
contra os direitos - absolutos - a saude e a vida dos
segurados e tal disposicdo sera tida por ilicita
exatamente porque descumprida esta a funcdo do
contrato. As clausulas que excluem boa e pronta
assisténcia ao contratante de plano de saude devem ser
desconsideradas e tidas por abusivas e nulas, pois a
avenca surge para garantir a dignidade do ser humano
guando submetido a doenca, pelo que as exclusdes, para
guimioterapia e similares, sdo de nenhum valor, se
acometido o paciente de alguma espécie de cancer,
aplicados o texto constitucional e as disposicdes
consumeristas, até porque a protecéo se destina a casos
assim. (TJMG - Apelacdo Civel 1.0024.08.076517-
5/001, Relator(a): Des.(@a) Antbnio de Padua , 142
CAMARA CIVEL, julgamento em 15/04/2010, publicacéo
da simula em 11/05/2010). (Grifo nosso).

Nesse sentido, a saude privada ndao é uma mera
mercadoria que pode ser comercializada por quem se interessar, sendo que a sua
regulamentacdo preserva o interesse publico inerente a essa atividade. Assim, a
prestacdo desse tipo de servigco pelos particulares néo fica totalmente a mercé das
regras de mercado, devendo as operadoras de planos de salde observarem a

regulamentacdo do setor para que, em ultima analise, assegure-se o0 mandamento



constitucional de direito a saude.

1.2 — DA RESPONSABILIDADE PELA DEFINICAO DO
MELHOR TRATAMENTO A SER UTILIZADO.

Consoante robusta documentacdo em anexo, verifica-se
gue os meédicos responsaveis pelo acompanhamento da enferma, apos a realizacéo
de diagndstico completo que apontou que a Sra. Terezinha de Jesus Chaves
encontra-se acometida com gravissima doenca que coloca em risco imediato sua
salde e sua vida, indicou como o melhor tratamento para sua condicdo a realizacéo
do procedimento cirargico denominado Implante Percutaneo de Valvula Adrtica —
TAVI (DOC 02-A).

Nesse sentido, salienta-se que somente este profissional,
gue acompanha a idosa e tem ciéncia do seu completo quadro de saude, bem como
das eventuais contraindicacfes para a realizacdo de qualquer procedimento, esta
apto a definir o tratamento mais adequado para a Sra. Terezinha de Jesus Chaves.

Assim, ndo cabe a operadora de saude determinar ou
escolher qual a melhor solucdo a ser dada ao caso, sendo certo que tal
incumbéncia cabe Unica e exclusivamente ao profissional médico responsavel pelo

tratamento da idosa, em comum acordo com a paciente e seus familiares.

Nesse sentido ressalta-se que o contrato do plano de
saude ao qual se encontra vinculada a beneficiaria pode dispor acerca das
patologias cobertas e nunca sobre o tipo de tratamento para cada patologia

contratualmente prevista, sob pena de grave risco a integridade fisica dos pacientes.

Nesse diapaséo, colaciona-se entendimento
jurisprudencial consolidado no sentido da abusividade da negativa de cobertura
para o tratamento de doenca contratualmente prevista e, principalmente, em que
definiu-se caber ao médico, e ndo ao operador do plano, a indicagédo da providéncia

apta a tratar o quadro clinico do paciente. Sendo vejamos:



AGRAVO INTERNO NO AGRAVO EM RECURSO
ESPECIAL. PLANO DE SAUDE. COBERTURA.
NEGATIVA INDEVIDA. SUMULA N. 83/STJ. DANO
MORAL. OCORRENCIA. VALOR. REEXAME. SUMULA
N. 7/STJ. NAO PROVIMENTO. 1. A jurisprudéncia
desta Corte firmou o entendimento no sentido de que
€ abusiva a negativa de cobertura, pelo plano de
saude, a algum tipo de procedimento, medicamento
ou material necessério para assegurar o tratamento
de doencas previstas no contrato. 2. Nao cabe, em
recurso especial, reexaminar matéria fatico-probatoria
(Sumula n. 7/STJ). 3. Agravo interno a que se hega
provimento. (Agint no AREsp 1275885/DF, Rel. Ministra
MARIA ISABEL GALLOTTI, QUARTA TURMA, julgado
em 28/03/2019, DJe 02/04/2019; grifo nosso)

APELACAO CIVEL - DIREITO CONSUMIDOR -
ORDINARIA - PLANO DE SAUDE - PRELIMINAR -
ILEGITIMIDADE PASSIVA - ANALISE EM SANEADOR -
AUSENCIA DE RECURSO - PRECLUSAO - LEI 9656/98
- OBRIGACAO DE TRATO SUCESSIVO - APLICACAO
DA LEGISLACAO CONSUMEIRISTA - CLAUSULA
LIMITATIVA - INDICACAO MEDICA - NEGATIVA DE
COBERTURA - ILEGALIDADE - DANO MORAL -
EXISTENTE.

- Nao h&a que se falar em nova analise de preliminar ja
afastada em despacho saneador, ainda sob a égide do
CPC/73 do qual a parte ndo se irresignou a tempo e
modo. [...]

- "E abusiva a clausula contratual que exclui tratamento
guando essencial para garantir a saude e, em algumas
vezes, a vida do segurado." (STJ - AgRg no AREsp
368748/SP)

- "O contrato de plano de saude pode limitar as
doengas a serem cobertas nédo lhe sendo permitido,
ao contrario, delimitar os procedimentos, exames e
técnicas necessarias ao tratamento da enfermidade
constante da cobertura.” (STJ - Ag.Rg. no Ag
1355252/MG)

- A negativa de cobertura de atendimento, quando nédo ha
previsdo contratual expressa, com ciéncia inequivoca, é
ato ilicito que causa dano moral, a ensejar



indenizacéo. [...] (TIMG - Apelacao Civel
1.0439.12.001914-6/001, Relator(a): Des.(a) Alexandre
Santiago , 112 CAMARA CIVEL, julgamento em
13/02/0019, publicacdo da sumula em 10/04/2019)

APELA(;AO CIVEL. DIREITO PROCESSUAL CIVIL.
DIREITO CIVIL. ACAO DE OBRIGACAO DE FAZER.
PLANO DE SAUDE. APLICACAO DO CDC. PACIENTE
COM NEOPLASIA MALIGNA DE FiIGADO. REALIZACAO
DE TRANSPLANTE. RECUSA. PROCEDIMENTO NAO
PREVISTO NO ROL DA ANS. DANO MORAL.
PRESENCA. QUANTUM FIXADO. OBSERVANCIA DOS
PRINCIPIOS DA PROPORCIONALIDADE E DA
RAZOABILIDADE. 1. Aplicam-se as regras do Cdadigo de
Defesa do Consumidor aos contratos de plano de saude.
Com efeito, a lei de protecdo ao consumidor ndo exclui as
sociedades civis sem fins lucrativos da incidéncia de suas
regras. Logo, se a pessoa juridica presta servico no
mercado de consumo mediante remuneracdo, numa
relagdo contratual, é considerada fornecedora nos
moldes do CDC, embora sua finalidade estatutaria néo
contemple a obtencdo de lucro. 2. Ao oferecer planos
privados de saude, a seguradora estabelecera as
patologias acobertadas. Contudo, fica a cargo da
equipe médica que assiste 0 segurado apontar o tipo
de tratamento mais indicado e a utilizagdo de material
mais eficaz, considerando, por certo, 0s avancgos
tecnoldégicos da medicina. Assim, se o contrato de
seguro permite a cobertura de varios tipos de
transplantes, a recusa ao de figado, especificamente, nao
se mostra proporcional ou razoavel, afronta inclusive o
principio da dignidade da pessoa humana. 3. [..]
(Acérddao n.879275, 20130111887875APC, Relator:
MARIA DE LOURDES ABREU, Revisor: SILVA LEMOS,
52 TURMA CIVEL, Data de Julgamento: 18/06/2015,
Publicado no DJE: 09/07/2015. Pag.: 313) Grifo nosso

.3 - DA DESARRAZOADA NEGATIVA DE
COBERTURA E DO CARATER EXEMPLIFICATIVO DO ROL DE
PROCEDIMENTOS DA ANS.

Ao negar a cobertura para a realizagdo do procedimento



denominado Implante Percutdneo de Valvula Adrtica, sob a justificativa de sua
auséncia no Rol de Procedimentos e Eventos em Saulde previsto pela Agéncia
Nacional de Saude (DOC 05) , a Operadora incorreu em grave ofensa a Lei dos
Planos de Saude (Lei n°® 9.656/98), considerando-se expressa previsdo acerca da
cobertura minima a ser disponibilizada pelos planos, cujos contornos constam em

seu artigo 10, referente ao Plano-Referéncia.

Assim, o Plano-Referéncia instituido pelo mencionado
diploma legal ndo transfere & ANS a atribuicdo de determinar quais 0s servicos e
procedimentos serdo cobertos pelos planos de saulde, realizando somente a
definicdo prévia daquilo que deve ser obrigatoriamente coberto, conforme se
observa da literalidade do artigo 10 da Lei 9.656/98:

“Art. 10. E instituido o plano-referéncia de assisténcia a
saude, com cobertura assistencial médico-ambulatorial e
hospitalar, compreendendo partos e tratamentos, realizados
exclusivamente no Brasil, com padréo de enfermaria, centro de
terapia intensiva, ou similar, quando necesséria a internagéo
hospitalar, das doencas listadas na Classificacéo
Estatistica Internacional de Doencas e Problemas
Relacionados com a Saude, da Organizacdao Mundial de
Salde, respeitadas as exigéncias minimas estabelecidas no
art. 12 desta Lei, exceto:

| - tratamento clinico ou cirdargico experimental;

Il - procedimentos clinicos ou cirargicos para fins estéticos,
bem como Orteses e proteses para 0 mesmo fim;

Il - inseminagéo artificial;

IV - tratamento de rejuvenescimento ou de emagrecimento
com finalidade estética;

V - fornecimento de medicamentos importados néao
nacionalizados;

VI - fornecimento de medicamentos para tratamento domiciliar,
ressalvado o disposto nas alineas ‘c’ do inciso | e ‘g’ do inciso
Il do art. 12;

VII - fornecimento de préteses, Orteses e seus acessorios ndo
ligados ao ato cirargico;

VIII - Revogado

IX - tratamentos ilicitos ou antiéticos, assim definidos sob o
aspecto médico, ou ndo reconhecidos pelas autoridades
competentes;

X - casos de cataclismos, guerras e comocgdes internas,
guando declarados pela autoridade competente.



§ 12 As excecdes constantes dos incisos deste artigo serdo
objeto de regulamentagéo pela ANS.

§ 29 As pessoas juridicas que comercializam produtos de que

tratam o inciso | e o 8§ 19 do art. 1° desta Lei oferecerdo,
obrigatoriamente, a partir de 3 de dezembro de 1999, o plano-
referéncia de que trata este artigo a todos os seus atuais e
futuros consumidores.

§ 32 Excluem-se da obrigatoriedade a que se refere o § 22
deste artigo as pessoas juridicas que mantém sistemas de
assisténcia a saude pela modalidade de autogestdo e as
pessoas juridicas que operem exclusivamente planos
odontolégicos.

§ 42 A amplitude das coberturas, inclusive de transplantes e
de procedimentos de alta complexidade, sera definida por
normas editadas pela ANS.

E ainda da Classificagdo Estatistica Internacional de
Doencgas e Problemas Relacionados com a Saude, da Organizagdo Mundial de Saude,

referida no supramencionado artigo 10 da Lei 9.656/98 que ora transcrevemos:

35 - Transtornos nao-reumaticos da valva aortica

ID 10 - ranstornos ndo-reumaticos da
135 valva adrtica

ID 10 -

135.0 stenose (da valva) adrtica

ID 10 -

135.1 nsuficiéncia (da valva) aortica
ID 10 - stenose (da valva) adrtica com
135.2 insuficiéncia

ID 10 - utros transtornos da valva
135.8 adrtica

ID 10 - ranstornos nao especificados
135.9 da valva aértica

Conforme analise do artigo em tela, observa-se que a
intervencao cirdrgica pleiteada, ndo consta dentre o rol de excec¢des a necessaria
cobertura do plano-referéncia, posto ndo se tratar de tratamento cirargico

experimental, tampouco utilizado para fins estéticos e, menos ainda, ilicito, antiético
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ou ndo-reconhecido pelas autoridades competentes.

Nesta toada, importa salientar que esta cirurgia tem
ampla indicacdo na literatura médica para o tratamento da condicdo de salude da
beneficiaria, destacando-se Parecer do Conselho Federal de Medicina n° 03/20121,

que esclarece expressamente:

“A técnica de implante por cateter de protese valvar
aortica é um procedimento seguro e eficaz para corrigir a
obstrucdo valvar em pacientes idosos com estenose
aortica acentuada ou comorbidades, e com
contraindicacéo cirargica.

Diante do exposto, entendemos que a técnica de
correcao de doenga valvar por via endovascular deixa de
ser experimental, constituindo-se como pratica médica
inconteste com indicacdo precisa em pacientes com
idade avancada diagnosticados com estenose aortica
acentuada ou comorbidades e sem condi¢fes cirlrgicas

convencionais.”

Em adicdo, ndo obstante a Operadora Unimed BH
justifigue a negativa de realizacdo da cirurgia no fato de ndo constar no rol de
procedimentos de cobertura obrigatdria previstos pela ANS, tal pressuposto ndo

conduz a uma conclusao valida.

Segundo descrito no website oficial da Agéncia Nacional
de Saude Suplementar, “O Rol de Procedimentos e Eventos em Saude é a lista dos
procedimentos, exames e tratamentos com cobertura obrigatéria pelos planos de

saude. Essa cobertura minima obrigatéria € valida para planos de saude

contratados a partir de 1° de janeiro de 1999 e é revista a cada dois anos™.

1 Disponivel em: <http://www.portalmedico.org.br/pareceres/CFM/2012/3 2012.htm> Acesso em 29
maio. 2019.

2 Disponivel em:<http://www.ans.gov.br/index.php/planos-de-saude-e-operadoras/espaco-do-consumidor/737-
rol-de-procedimentos%3E> Acesso em 29 maio. 2019.



http://www.portalmedico.org.br/pareceres/CFM/2012/3_2012.htm
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Pelo préprio conteddo minimo apresentado, € possivel
verificar-se que a lista em questdo deve ser compreendida como possuidora de
carater meramente exemplificativo, por ser faticamente inconcebivel que, em uma
Unica lista esteja prevista a totalidade dos procedimentos, servicos e atendimentos

demandados para todas as enfermidades existentes no mundo.

Ademais, conforme expressamente salientado pela ANS,
o rol de procedimentos estabelece, tdo somente, o patamar minimo a ser coberto
pelas Operadoras de Saude, sendo certo que tal ato administrativo ndo possui
competéncia para, sob qualquer aspecto, restringir ou limitar direitos ja

expressamente previstos em lei.

Desse modo, se o procedimento ndo fora previamente
excetuado da previsdo das coberturas obrigatorias realizada por lei especifica por
meio do estabelecimento do plano-referéncia, o fato de ndo constar expressamente
no Rol de Procedimentos da ANS néao retira da Operadora de Saude seu dever de
presta-lo aos beneficiarios.

Neste sentido, a luz do Principio Constitucional da
Hierarquia das Leis, é publico e notério que a lei ndo pode ser, sob hipétese alguma,
preterida por uma resolucdo emitida por Agéncia Reguladora, devendo ter sua
eficAcia mantida, posto ser funcao da resolucdo tdo somente regulamentar a lei, ndo
podendo, portanto, estabelecer restricbes ndo previstas diretamente no dispositivo

legal.

Finalmente, h4 de se apontar que a atual jurisprudéncia
patria também consolidou-se no sentido da impossibilidade de que resolucdes
prevalecam sobre leis, ndo podendo desvirtuar disposicbes expressas no texto

legislativo. Sendo vejamos:

“DIREITO CIVIL E DO CONSUMIDOR. PLANO DE
ASSISTENCIA A SAUDE. ATENDIMENTO DE EMERGENCIA.
PRESCRICAO MEDICA. PRAZO DE CARENCIA.
RESOLUCAO 13/98 DO CONSELHO DE SAUDE
SUPLEMENTAR. RESTRICOES QUE NAO PREVALECEM



EM FACE DA LEI 9.656/98 E DO CODIGO DE DEFESA DO
CONSUMIDOR. DIREITO A COBERTURA INTEGRAL. I. As
relagdes juridicas entre as seguradoras de salde e o0s
contratantes dos servicos sdo regidas pela legislacéo
especial e, em carater complementar, pelo Cédigo de
Defesa do Consumidor. Il. Os planos de assisténcia a saude
devem ser interpretados a luz do principio da universalidade
encartado no artigo 35-F da Lei 9.656/1998 e dos principios da
transparéncia, informacéo e boa-fé objetiva consagrados nos
artigos 4°, caput e inciso lll, e 6°, inciso lll, da Lei 8.078/1990.
Ill. N&do se submetem a prazos de caréncia atendimentos
emergenciais em que h& risco de morte ou de lesdes
irreparaveis ao consumidor, consoante prescrevem 0s artigos
12, inciso V, e 35-C da Lei 9.656/98. IV. Resoluc¢bes do érgao
regulamentador ndo podem criar direitos e obrigagcdes
estranhos a disciplina legal e, muito menos, limitar ou
suprimir prerrogativas asseguradas na lei de regéncia. V.
Raiaria por indisfarcavel afronta a Lei 9.656/98, que garante
indistinta e incondicionalmente a cobertura de atendimentos
emergenciais independentemente de prazo de caréncia, e ao
Cddigo de Defesa do Consumidor, que resguarda as legitimas
expectativas do consumidor quanto a esse tipo de cobertura, a
preponderancia da limitacdo de 12 horas contida na Resoluc¢éo
n® 13, do Conselho de Salde Suplementar. VI. Recurso
conhecido e desprovido. (TJDF; Apelacdo Civel n°
20140111719656; Data da publicagédo: 10/09/2015; grifo nosso)

“DIREITO CIVIL E DO CONSUMIDOR. PLANO DE
ASSISTENCIA A SAUDE. ATENDIMENTO DE EMERGENCIA.
INTERNACAO SUBSEQUENTE. NEGATIVA DE
COBERTURA. RESOLUCAO 13/98 DO CONSELHO DE
SAUDE SUPLEMENTAR. RESTRICOES QUE NAO
PREVALECEM EM FACE DA LEI 9.656/98 E DO CODIGO DE
DEFESA DO CONSUMIDOR. DIREITO A COBERTURA
INTEGRAL.

I. As relacdes juridicas entre as operadoras de planos de
assisténcia a saude e os contratantes dos servicos sao regidas
pela lei 9.656/98 e, subsidiariamente, pelo codigo de defesa do
consumidor.

li. Nao se submetem a prazos de caréncia atendimentos
emergenciais em que ha concreto risco de morte ou de lesGes
irreparaveis ao consumidor, consoante prescrevem 0s artigos
12, inciso v, e 35-c da lei 9.656/98.

lii. Dentro do sistema de saude suplementar, resolucdes
possuem papel de mera regulamentacdo, ainda assim
dentro dos termos admitidos na lei 9.656/98.

Iv. Resolucdes do 6rgao regulamentador ndo podem criar
direitos e obrigacdes estranhos a disciplina legal e, muito
menos, limitar ou suprimir prerrogativas asseguradas na
lei de regéncia.

V. Nao pode prevalecer norma regulamentar que abrevia o
direito ao atendimento de emergéncia ou que exclui da
cobertura ainternagcdo que dele advém.
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Vi. Raiaria por indisfar¢avel afronta a lei 9.656/98, que garante
indistinta e incondicionalmente a cobertura de atendimentos
emergenciais independentemente de prazo de caréncia, e ao
cédigo de defesa do consumidor, que resguarda as legitimas
expectativas do consumidor quanto a esse tipo de cobertura, a
preponderéncia da limitacdo de 12 horas contida na resolucao
n° 13, do conselho de saude suplementar.

Vii. Se o atendimento se qualifica como de emergéncia, a
internagdo que lhe sucede ndo pode ser considerada
autdbnoma para o fim de ser excluida da cobertura contratual.

Viii. A lei de regéncia ndao autoriza a dissociagao entre o
atendimento de emergéncia e a internacdo que dele decorre,
muito menos a legislacdo protecionista consente que o
contrato seja interpretado de forma a desvalorizar a protecéo
legitimamente esperada do consumidor.

Ix. Recurso conhecido e desprovido.”

.4 - DA NECESSARIA APLICACAO DO CODIGO DE
DEFESA DO CONSUMIDOR AO PLANO DE SAUDE CONTRATADO

Argumentando a auséncia de previsdo do procedimento
cirdrgico pleiteado no Rol de Procedimentos e Eventos em Saude, a parte ré negou-
se a autorizar a realizagc&o da cirurgia em questdo, argumenta nao possuir qualquer
obrigacao legal na efetivacdo da internacdo do beneficiario de seu plano. No
entanto, tal raciocinio, que se limita a esfera do direito privado e somente pode ser
aplicado em questdes exclusivamente patrimoniais, ndo leva em consideracao a
magnitude do objeto tratado na presente demanda, qual seja, a vida, fator
preponderante pelo qual devem ser pautadas as questdes aqui levantadas.

Segundo dispde a Sumula n° 469 do Superior Tribunal de
Justica, aplicam-se aos planos de saude as disposicées do Codigo de Defesa do
Consumidor, sendo certo que a natureza peculiar dos contratos firmados entre

operadoras de saude e consumidores, cuja hipossuficiéncia é presumida, nao

permite o estabelecimento de clausulas restritivas ao exercicio do direito a vida.

Ademais, o objeto do contrato celebrado, qual seja, a
prestacdo de servicos medicos e hospitalares a coletividade de consumidores tem
como finalidade a prote¢do a saude e a vida, de modo que as suas clausulas nédo

podem ser interpretadas restritivamente.


http://www.jusbrasil.com.br/legislacao/104153/lei-9656-98
http://www.jusbrasil.com.br/legislacao/91585/código-de-defesa-do-consumidor-lei-8078-90
http://www.jusbrasil.com.br/legislacao/100402/resolucao-13-01

Consoante remansosa jurisprudéncia, o dever das
operadoras de cobrir procedimento de salde subsiste perante as normas

consumeristas. Confira-se:

PLANO DE SAUDE - CONTRATO ANTERIOR A LEI N°
9656/98 - APLICABILIDADE DO CDC - INTERNAQAO
URGENTE - NECESSIDADE DE ATENDIMENTO FORA
DA AREA GEOGRAFICA DE COBERTURA - DANO
MORAL - NAO CONFIGURADO - MANUTENCAO DA
SENTENCA. - Ainda que o contrato de seguro de
saude tenha sido celebrado antes do advento da Lei
n° 9.656/98, as previsdes nele encerradas devem ser
interpretadas a luz e em consonancia com as
disposicbes do Codigo de Defesa do Consumidor.
Muito embora seja licita a clausula contratual que limita o
atendimento do paciente a determinada area geografica,
a urgéncia do quadro de saude do apelante autoriza o
procedimento em Hospital fora da area de abrangéncia
geografica prevista no contrato firmado entre as partes. A
mera recusa da operadora do plano de saude de cobrir
determinado tratamento, decorrente de interpretacéo
contratual, ndo configura ato ilicito passivel de
indenizacao.

(TJ-MG - AC: 10313140200046001 MG, Relator: Alberto
Diniz Junior, Data de Julgamento: 22/02/2017, Camaras
Civeis / 112 CAMARA CIVEL, Data de Publicacéo:
24/02/2017) (grifo nosso).

APELACAO CIVEL - CONTRATO DE PRESTACAO DE
SERVICOS DE SAUDE - CONTRATO ANTERIOR A LEI
9.656/98 -COLOCACAO DE STENT - NEGATIVA -
ABUSIVIDADE. O Superior Tribunal de Justica ja se
posicionou no sentido de que, embora a Lei n.
9656/98 nao retroaja aos contratos celebrados antes
de sua vigéncia, é possivel aferir, nestas avencas, a
abusividade de clausulas a luz dos ditames da
legislagcdo consumerista. O consumidor contrata servigo
de prestacdo de assisténcia médica e hospitalar visando
obter assisténcia integral, sem restricdes, devendo estas
ser claras, expressas e excepcionais. O stent ndo se
confunde com protese ou Ortese, ja que ndo se presta a
substituir a artéria coronariana, mas apenas viabilizar o
fluxo sanguineo nela, dilatando-a. A recusa de cobertura
de material necessario a realizacdo do ato cirtrgico ou ao
tratamento do paciente se afigura manifestamente
abusiva.



(TI-MG - AC: 10344130035837001 MG, Relator: Mbnica
Libanio, Data de Julgamento: 22/09/2016, Camaras
Civeis / 152 CAMARA CIVEL, Data de Publicacao:
30/09/2016) (grifo nosso).

Neste mesmo sentido esclarece 0 magistério da

doutrinadora Claudia Lima Marques?:

‘Apesar de a Lei 6.656/98 nominar os antigos contratos
de seguro-saude como planos privados de assisténcia a
saude, indiscutivel que tanto os antigos contratos de
seguro-saude, os atuais planos de saude, como os —
também comuns — contrato de assisténcia médica
possuem caracteristicas e, sobretudo, uma finalidade em
comum: o tratamento e a seguranca contra 0S risScos
envolvendo a saude do consumidor e de sua familia ou
dependentes. Afirme-se, assim, com 0 eminente
professor e Ministro Carlos Alberto Menezes Direito:
“Duavida nao pode haver quanto a aplicagdao do
Codigo de Defesa do Consumidor sobre os servigos
prestados pelas empresas de medicina de grupo, de
prestacdo especializada em seguro-saude. A forma
juridica que pode revestir esta categoria de servigco
ao consumidor, portanto, nao desqualifica a
incidéncia do Cdédigo do Consumidor. O
reconhecimento da aplicacdo do Codigo do
Consumidor implica subordinar os contratos aos
direitos basicos do consumidor, previstos no art. 6°
do Cédigo” (grifo nosso).

Portanto, a partir do momento que o consumidor contrata
um plano de saude, deposita-se no vinculo contratual estabelecido a legitima
expectativa de que alcancara os fins que dele se espera, ou seja, a tutela da vida e
da saude, sendo certo que a interpretacdo das clausulas do instrumento celebrado
devem ser sempre interpretadas a luz do Cadigo de Defesa do Consumidor.

1.5 — DA NECESSARIA APLICACAO DO ESTATUTO
DO IDOSO

BN

Em atencdo a situacdo da beneficiaria Sra. XXXX,

verifica-se que ela atualmente, além de estar acometida com gravissimos

8 Marques, Claudia Lima. Contratos no Cédigo de Defesa do Consumidor. O novo regime das
relacdes contratuais. S&o Paulo : Revista dos Tribunais, 2011. 1433 p.



problemas de saude, conta com 90 anos de idade, fato que atrai irremediavelmente,

a protecéo especial do Estatuto do Idoso, que, neste sentido, dispde:

“Art. 3° E obrigacdo da familia, da comunidade, da sociedade e
do Poder Publico assegurar ao idoso, com absoluta prioridade,
a efetivacdo do direito a vida, a saude, a alimentacdo, a
educacdo, a cultura, ao esporte, ao lazer, ao trabalho, a
cidadania, a liberdade, a dignidade, ao respeito e a convivéncia
familiar e comunitéaria.

Paragrafo Unico. A garantia de prioridade compreende:

| — atendimento preferencial imediato e individualizado junto aos
orgdos publicos e privados prestadores de servicos a
populacéo;

Il — preferéncia na formulacdo e na execugdo de politicas sociais
publicas especificas;

Il — destinag@o privilegiada de recursos publicos nas é&reas
relacionadas com a prote¢&o ao idoso;

IV — viabilizagdo de formas alternativas de participa¢édo, ocupacédo e
convivio do idoso com as demais geracoes;

V — prioriza¢@o do atendimento do idoso por sua prépria familia, em
detrimento do atendimento asilar, exceto dos que ndo a possuam ou
carecam de condi¢bes de manutencgédo da prépria sobrevivéncia;

VI — capacitacé@o e reciclagem dos recursos humanos nas areas de
geriatria e gerontologia e na prestacdo de servigcos aos idosos;

VIl — estabelecimento de mecanismos que favorecam a divulgacéo
de informac6es de carater educativo sobre o0s aspectos
biopsicossociais de envelhecimento;

VIl — garantia de acesso a rede de servicos de saude e de
assisténcia social locais.

IX — prioridade no recebimento da restituicdo do Imposto de Renda.

Art. 4° Nenhum idoso sera objeto de gualquer tipo de
negligéncia, discriminacao, violéncia, crueldade ou opresséo, e
todo atentado aos seus direitos, por acdo ou omissao, sera
punido na forma da lei.

§ 1° E dever de todos prevenir a ameaca ou violacdo aos direitos
do idoso.

§ 22 As obrigacgBes previstas nesta Lei ndo excluem da prevencdo
outras decorrentes dos principios por ela adotados.

Art. 10. E obrigacdo do Estado e da sociedade, assegurar a
pessoaidosa aliberdade, o respeito e a dignidade, como pessoa
humana e sujeito de direitos civis, politicos, individuais e
sociais, garantidos na Constituicdo e nas leis.

§ 120 direito & liberdade compreende, entre outros, os seguintes
aspectos:

| — faculdade de ir, vir e estar nos logradouros publicos e espacos
comunitarios, ressalvadas as restricoes legais;

Il — opinido e expresséo;

IIl — crencga e culto religioso;

IV — pratica de esportes e de diversoes;

V — participagao na vida familiar e comunitéria;

VI — participacdo na vida politica, na forma da lei;

VIl — faculdade de buscar refagio, auxilio e orientacéo.



8§ 2O O direito ao respeito consiste na inviolabilidade da integridade
fisica, psiquica e moral, abrangendo a preservacao da imagem, da
identidade, da autonomia, de valores, idéias e crengas, dos espacos
e dos objetos pessoais.

§ 32-E dever de todos zelar pela dignidade do idoso, colocando-
o a salvo de qualquer tratamento desumano, violento,
aterrorizante, vexatério ou constrangedor.

Ademais, destaca-se que a Sumula Normativa n° 19/
2011 da ANS prevé expressamente que a Operadora que dificultar o acesso dos
beneficidrios a prestacdo dos servicos de salude em raz&do da idade incorrerd em
infracdo administrativa prevista no art. 62 da Resolucdo Normativa - RN n°® 124, de

30 de margo de 2006. Sen&o vejamos.

Considerando que em razéo da idade ou da condi¢do de
pessoa portadora de deficiéncia, ninguém pode ser
impedido de participar de planos privados de assisténcia
a saude, nos termos do art. 14 da Lei n°® 9.656, de 03 de
junho de 1998; e Considerando que o impedimento ou
restricdo a participagdo de consumidor em plano privado
de assisténcia a saude consiste em infracdo a legislacéo
dos planos privados de assisténcia a saude, prevista no
art. 62 da Resolucdo Normativa - RN n° 124, de 30 de
marco de 2006, resolve adotar o seguinte entendimento
vinculativo:

1 - A comercializacdo de planos privados de
assisténcia a saude por parte das operadoras, tanto
navenda direta, quanto na mediada por terceiros, ndo
pode desestimular, impedir ou dificultar o acesso ou
ingresso__de_beneficiarios _em razdo da idade,
condicdo de saude ou por portar deficiéncia,
inclusive com a adocdo de praticas ou politicas de
comercializacdo restritivas _direcionadas a _estes
consumidores;

2 - Os locais de comercializacdo ou venda de planos
privados de assisténcia a saude por terceiros devem
estar _aptos a atender a todos 0S _potenciais
consumidores (ou beneficiarios) que desejem aderir,
sem _qualquer tipo de restricdo_em razao da idade,
condicao de saude ou por portar deficiéncia; e

3 - A pratica de ato em desacordo ao presente
entendimento vinculativo caracteriza infracdo ao disposto
no art. 62 da Resolugdo Normativa - RN n°® 124, de 30 de
marco de 2006.



Dessa forma, conclui-se que a aquisicdo, 0 acesso e a
fruicAo dos servicos disponibilizados pelos planos de saude ndo podem ser
dificultados ou impedidos em razdo da idade ou condicdo de saude do consumidor,

sob pena de grave violag&o a todo o arcabouco legislativo brasileiro.

111.6 — DA BOA-FE CONTRATUAL

A luz do Cédigo de Defesa do Consumidor, constata-se
gue a conduta da ré fere os postulados da Confianca e da Boa-fé Contratual, posto
que o consumidor, a partir do momento da contratacdo de determinado servico,
deposita no vinculo contratual estabelecido a legitima expectativa de que alcancara
os fins que dele se espera, ou seja, quem contrata um plano de saude tem a
confianca de que, em caso de necessidade, terd 0s recursos e cobertura

necessarios para a realizacdo do tratamento.

Neste diapasdo, o comportamento da Operadora de
Saude contratada frustra as expectativas do consumidor, desrespeitando o Principio
da Boa-fé devendo, portanto, ser considerado abusivo e firmemente rechacado, em
homenagem aos direitos basicos do consumidor, previstos no artigo 6° do

mencionado diploma legal:

“Art. 6° S&o direitos basicos do consumidor:

| - a protecdo da vida, salde e seguranca contra 0S riscos
provocados por praticas no fornecimento de produtos e servigos
considerados perigosos ou nocivos;

Il - a educacdo e divulgacdo sobre o consumo adequado dos
produtos e servicos, asseguradas a liberdade de escolha e a
igualdade nas contratagées;

Il - a informacao adequada e clara sobre os diferentes produtos e
servigcos, com especificacdo correta de quantidade, caracteristicas,
composicao, qualidade, tributos incidentes e preco, bem como sobre
0S riscos que apresentem;

IV - a protecdo contra a publicidade enganosa e abusiva, métodos
comerciais coercitivos ou desleais, bem como contra praticas e
clausulas abusivas ou impostas no fornecimento de produtos e
servicos;

V - a modificacdo das clausulas contratuais que estabelecam
prestacdes desproporcionais ou sua revisdo em razdo de fatos
supervenientes que as tornem excessivamente onerosas;



VI - a efetiva prevencao e reparacdo de danos patrimoniais e morais,
individuais, coletivos e difusos;

VII - 0 acesso aos érgaos judiciarios e administrativos com vistas a
prevencao ou reparacao de danos patrimoniais e morais, individuais,
coletivos ou difusos, assegurada a protecao Juridica, administrativa e
técnica aos necessitados;

VIII - a facilitagdo da defesa de seus direitos, inclusive com a
inversdo do 6nus da prova, a seu favor, no processo civil, quando, a
criterio do juiz, for verossimil a alegagdo ou quando for ele
hipossuficiente, segundo as regras ordinarias de experiéncias;

IX - (Vetado);

X - a adequada e eficaz prestagao dos servigos publicos em geral.”

Desta forma, por qualquer angulo que se analise a
presente demanda, verifica-se que a ré, ao negar cobertura a idosa no momento em
que ela mais necessita de assisténcia a sua saude, fere integralmente a Confianca
e a Boa-fé da beneficiaria e também de seus familiares que depositaram, ao longo
de toda a relacao contratual estabelecida, a confianca na operadora, sem deixarem,
em nenhum momento, de cumprir com suas obrigacfes financeiras, qual seja, 0

pagamento do plano de saude.

IV - DO PEDIDO DE TUTELA DE URGENCIA
ANTECIPADA

Conforme exposto acima, a Sra. Terezinha de Jesus
Chaves é beneficiaria de plano de saude mantido pela Operadora Unimed BH e
possui diagnéstico de Esteanose Adrtica e diante do seu gravissimo estado de
saude depende da realizacdo do procedimento cirargico Implante Percutaneo de

Vélvula Adrtica — TAVI para a sua sobrevivéncia.

Contudo, ao solicitar, com urgéncia, a realizacdo do
procedimento em questéo, foi a idosa surpreendida com a indevida negativa de
cobertura pela operadora, fato que, além de desestabilizar seu estado emocional
com risco de agravamento do quadro geral, provocando o adiamento da cirurgia, o
que contribui sobremaneira para a piora diaria de sua saude, que vem se
deteriorando progressivamente, ante a auséncia do tratamento adequado, qual seja,

0 procedimento TAVI.



Assim, considerando-se que a cirurgia mostra-se, no
atual momento, como a Unica alternativa para a melhoria da saude da idosa, revela-
se imperiosa a tempestiva atuacao da Justica, objetivando assegurar a beneficiaria
em questdo o devido acesso ao servico de saude adequado, sendo certo que a

prestacéo jurisdicional tardia nao é Justica, mas “injustica manifesta”.

Indiscutivelmente, a demora fisiolégica do processo €
suficiente para que, ao final do longo iter processual, ainda que seja julgado
procedente o pedido, 0 mesmo nao tenha qualquer utilidade pratica, a caracterizar,
assim, verdadeira denegacao do acesso a Justica, com prejuizo do disposto no art.
5°, XXXV, da CR/88, caracterizando-se o periculum in mora, previsto no art. 300,
caput, do CPC/2015, a justificar o deferimento da medida jurisdicional
imediatamente, assegurando-se 0s interesses da Sra. XXX, conforme amplamente

demonstrado nos relatérios médicos em anexo.

De outro lado, a probabilidade do direito (fumus boni iuris)
esta consubstanciada no art. 300, caput, CPC/2015 e artigo 10 da Lei n°® 9656/98,
bem como pelos documentos acostados a presente inicial, sendo inquestionavel o
direito da beneficiaria a realizacdo do procedimento por meio da operadora de plano

de saude Unimed.

Ademais, ndo ha perigo de irreversibilidade dos efeitos da
deciséo de natureza antecipada (art. 300, § 3°, CPC/2015), mas, ao contrario, existe
irreversibilidade da condicado de saude da beneficiaria, caso a operadora de plano
de saude continue se recusando a autorizar a realiza¢do do procedimento, fato que

poderd leva-la a morte!

Em concluséo, pugna o Ministério Publico pela tutela de
urgéncia antecipada, determinando-se a operadora de plano de saude Unimed BH
Cooperativa de Trabalho Médico que autorize, imediatamente, a realizacdo da

cirurgia de Implante Percutaneo de Valvula Adértica — TAVI, sob as penas da lei.



V - PEDIDOS

Ante o0 exposto, requer o Ministério Publico, apds a

autuacao desta petigcéo:

a) O deferimento do pedido _de tutela de urgéncia

de natureza antecipada, sem oitiva prévia da parte contraria, intimando-se o
requerido UNIMED BH COOPERATIVA DE TRABALHO MEDICO para que
autorize, no prazo de 24 horas, a internagdo hospitalar e consequente realizacéo

do procedimento cirargico de Implante Percutaneo de Valvula Adrtica — TAVI, sob
pena de aplicacdo do artigo 536, 83° CPC no que diz respeito a litigancia de ma-fé

por eventual descumprimento;

b) A citacdo do requerido, por meio de seus

representantes legais;

C) Seja, ao final, confirmada a liminar, condenando-se
o requerido UNIMED BH COOPERATIVA DE TRABALHO MEDICO para que

autorize, no prazo de 24 horas, a internacdo hospitalar e consequente realizacéo

do procedimento cirargico de Implante Percutaneo de Valvula Adrtica — TAVI, sob
pena de aplicacdo do artigo 536, 83° CPC no que diz respeito a litigancia de ma-fé

por eventual descumprimento.

O Ministério Publico pugna pela producdo de todos os

meios de prova em direito admitidos.

Consigna-se que o Relatério Médico para Judicializacéo
do Acesso a Saude, aprovado pelo Comité Executivo Estadual de Saude de Minas
Gerais, do Forum Nacional do Judiciario para a Saude do CNJ, sera juntado aos
autos assim que for preenchido pelo médico responsavel, uma vez que a urgéncia

da tutela antecipada desaconselha o aguardo de tal providéncia.

Da-se a causa o valor de R$ 82.000,000 (oitenta e dois



mil reais), relativo ao custo médio do procedimento TAVI*.

Belo Horizonte, 30 de maio de 2019.

Andréa de Figueiredo Soares

Promotora de Justica de Defesa do Consumidor

4 Disponivel em: < http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0080-
62342017000100446&Ing=en&nrm=iso&tIng=pt> Acesso em 29 maio 2019.
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