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A medicina é como o sacerdodcio, pois é uma missdo de
altruismo e amor ao proximo, inspirada na paixao generosa de
dedicar a vida ao servico dos semelhantes, uma aptiddo, um

dom de dar o melhor de si para fazer o bem.”

(Bernardo Houssay, médico e cientista argentino. Nobel de

Fisiologia e Medicina, 1947).



RESUMO

A capacidade de perceber e se adaptar aos anseios de uma sociedade levaram ao
desenvolvimento do instituto da responsabilidade civil. Assim, da vinganca privada
chegou-se a teoria dualista adotada atualmente em nosso ordenamento, ou seja,
fundamentada tanto na culpa, quanto no risco, bem como a adocédo da teoria da.
perte d’une chance. Insta reconhecer que, nos dias atuais, ha direta aplicabilidade
na andlise do ambito da medicina, pois o0 médico profissional liberal e a pessoa
juridica — clinicas, hospitais, casas de saude — se submetem, respectivamente, a

ambas as espécies do instituto.

Palavras-chave: responsabilidade civil, médico profissional liberal, teoria da perte

d’une chance.



ABSTRACT

The ability to realize and get adapted to the yearnings of the society were
responsible by development of the institution of civil liability. Thus, the private
revenge came to the dualistic theory currently used in our system, namely, both
based on fault and risk, and the adoption of the theory perte d'une chance. It must be
recognized that, nowadays, there is a direct applicability in the analysis of the
medicine area, because the liberal professional of medicine and the legal entity -
clinics, hospitals, nursing homes — are submitted, respectively, to both species of the
institute.

Keywords: civil liability; liberal medical professional; theory perte d'une chance.
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1 INTRODUCAO

O bom médico dedica-se a ajudar o proximo, a preservar a saude e a curar
doencas, entretanto sujeita-se a falibilidade, seja por despreparo, por descuido, seja
pela inexatiddo da profissdo, por forca maior ou pelo descomprometimento do
paciente. Ademais, os direitos a vida, a saude e a dignidade fazem com que a

responsabilizacdo destes profissionais fique mais evidente.

Inobstante, o0 médico deve ser responsabilizado quando realmente agiu com
culpa e incorreu em erro, pois ndo deve ter receios de exercer a profissdo, muito
menos ter sua imagem descreditada injustamente. Assim, Nno mesmo passo que 0S
pacientes, quando vitimados pelo erro médico, devem ser protegidos, o médico

correto também deve ter essa guarita.

O presente trabalho tem como objetivo estudar a responsabilidade civil dos
médicos por erro de diagnéstico, de maneira que ao final seja possivel apreender a
importancia do tema na sociedade, na vida dos médicos e pacientes, bem como o

tratamento dispensado pelo Poder Judiciario brasileiro.

No capitulo inicial a abordagem realizada é historica, pois propicia melhor
compreensdao da importdncia do momento juridico vivenciado atualmente,
culminando a valorizacdo da saude como direito fundamental na Carta Magna de
1988; a Lei 8.078/90 e o Novo Caodigo Civil. O segundo capitulo se propde adentrar
amplamente na responsabilidade civil dos médicos, com enfoque no profissional
liberal, mas considerando o ente empresarial, a natureza juridica da relacdo médico-
paciente e o advento do Codigo de Defesa do Consumidor, os tipos de obrigacoes,
os fundamentos e pressupostos, e a teoria da perda de uma chance. Com esta base
€ possivel evidenciar no capitulo seguinte o erro de diagnéstico, seus

desdobramentos e as maneiras de evita-lo.



2 HISTORICIDADE

2.1Historicidade da Responsabilidade Civil

O ponto de partida para que se possa apreciar a evolucao historica do tema é
a ideia de vinganca coletiva, existente na sociedade primitiva, que se caracterizava
pela reacdo de um conjunto de pessoas contra 0 agressor, traduzidas pela
expressao “olho por olho, dente por dente”, maneira adotada pelos costumes da

época para se atingir a justica.
Paulo Nader ensina que:

Cenario de muitas lutas e sofrimentos do homem, a sociedade nao é
simples aglomeracdo de pessoas. Ela se faz por um amplo
relacionamento humano, que gera amizade, a colaboracdo, o amor,
mas que promove, igualmente, a discordia, a intolerancia, as
desavencas. Vivendo em ambiente comum, possuindo idénticos
instintos e necessidades, € natural o aparecimento de conflitos
sociais, que vao reclamar solugoes.

(...) O Direito é criado pela sociedade para reger a propria vida social.
No passado, manifestava-se exclusivamente nos costumes, quando
era mais sensivel & influéncia da vontade coletiva. *

Maria Helena Diniz explica que posteriormente:

evoluiu para uma reacao individual, isto é, vinganga privada, em que
os homens faziam justica pelas préprias méos, sob a égide da Lei de
Talido, ou seja, da reparacdo do mal pelo mal, sintetizada nas

” o«

férmulas “olho por olho, dente por dente”, “quem com ferro fere, com
ferro seré ferido”. 2

A vinganca privada inseriu-se no dominio juridico, tornando-se um direito de
retaliacdo. De maneira que, o poder publico passou a permiti-la ou exclui-la quando
injustificavel, determinando quando e como o lesado poderia reagir para causar ao

agressor o mesmo dano que experimentou.

Esse reacéo individual adveio na Lei das Xl Tabuas no Direito Romano: “si
membrum rupsit, ni cum eo pacit, talio esto”, ou seja, se alguém fere a outrem, que

sofra a pena de Talido, salvo se existiu acordo. Verifica-se, portanto, que a

! Nader, Paulo. Introducéo ao estudo do direito, 362 ed., Rio de Janeiro: Editora Forense, 2014, p. 56.
? Diniz, Maria Helena. Curso de direito civil brasileiro - Responsabilidade Civil. 262 ed., Sdo Paulo:
Saraiva, 2012, p. 26.
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responsabilidade era objetiva, ndo dependia da culpa, apresentando-se apenas

como uma reacao do lesado contra a causa aparente do dano.

Com o decorrer do tempo, avangou-se para a ideia de composi¢cdo, momento
em que se percebeu que mais oportuna seria a penalizacdo através de uma
composicdo entre o lesado e o autor da ofensa. De modo que o ofensor pagaria
guantia - criteriada pela autoridade publica - em dinheiro a vitima. Essa prestacéo de
pena surgiu pelo fato de que a retaliacdo n&do reparava dano algum, apenas
acarretava duplo dano: o sofrido pela primeira vitima e o sofrido pelo ofensor —

segunda vitima.

Com o advento da Lex Aquilia de damno a ideia de reparacdo de dano se
solidificou, injungindo que o patriménio do agressor suportasse o0os 6nus da
reparacdo, em razdo do valor da coisa, possuindo a culpa como a ideia central.
Assim, esbocava a nocao de culpa como fundamento, de tal sorte que o agente se

isentaria de qualquer responsabilidade se tivesse procedido sem ela.

Destarte, a atribuicdo do dano a conduta culposa do agente e a criacdo de
uma forma pecuniaria de indenizacdo do prejuizo, estabeleceram o suporte da
responsabilidade aquiliana. Com o passar do tempo as sancdes dessa lei foram
sendo aplicadas tanto aos danos causados por omissdo, quanto aqueles que nao

haviam sofrido estrago fisico e material da coisa.

A fixacdo do valor do prejuizo feita pelo Estado traduzia o seu poder de
intervencao nos conflitos privados, de maneira que obrigava a vitima a renunciar a
vinganca e aceitar a composicao. Esta perdurou no Direito Romano com carater de
pena privada e como reparacdo, pois ndo havia nitida distincdo entre a

responsabilidade civil e penal.

JA4 na Idade Média, ao se estruturar a ideia de dolo e de culpa e,
consequentemente, uma elaboracdo da dogmatica da culpa, diferencia-se os tipos —
civil e penal - da responsabilidade. Todavia, a teoria da responsabilidade civilista
somente se fixou através da doutrina, cuja figura dominante foi o jurista francés
Domat, responsavel pelo principio geral da responsabilité civile, influenciando quase

todas as legislacdes que estabeleceram a culpa como seu fundamento.
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Ademais, clamou-se por um novo tratamento ao se verificar que 0S novos
tempos potencializaram os perigos a vida e a saude humana, pois a tecnizacéo
crescente, a mercantilizacdo do sistema, a introducdo de maquinas, a producao de
bens em larga escala e a circulagdo de pessoas por meio de veiculos automotores,
tornaram a necessidade de perquiricdo da culpa um entrave a responsabilizacdo do
agressor, o que levou a reformulacdo da teoria dentro de um processo de

humanizacéao.

Insta ressaltar ante o exposto que a evolugdo da responsabilidade civil
também incidiu em relacdo ao seu fundamento, ou seja, ao motivo pelo qual alguém
deve ser obrigado a reparar o dano. Ampliou-se, assim, o dever de reparacao
baseado na culpa - hipétese subjetiva - a ideia do risco, designando, portanto, a

responsabilidade objetiva como outra forma de reparacéo.

Observa-se que este processo representa uma objetivacdo da
responsabilidade, sob a ideia que todo risco deve ser garantido, visando a protecéo

juridica a pessoa humana.
Maria Helena Diniz, explica:

Com isso, a nocao de risco prescinde da prova da culpa do lesante,
contentando-se com a simples causacdo externa, bastando a prova
de que o evento decorreu do exercicio da atividade, para que o
prejuizo por ela criado seja indenizado, pois a pessoa que se
aproveitar dos riscos ocasionados deverd arcar com suas
consequéncias. 3

Ressalta-se, todavia, que a culpa ndo deixou de ser fundamento da
responsabilidade civil, passando ter a seu lado a figura do risco como outra base da
responsabilizacdo. Formando-se, portanto, um bindbmio de fundamentos da teoria da

responsabilidade civil.

Desta maneira, a expansao veio operar no que diz respeito a sua extensao ou
area de incidéncia, pois aumentou o numero de pessoas responsaveis pelos danos,

de beneficiarios da indenizacéo e de fatos que ensejam a responsabilidade civil.

% DINIZ, Maria Helena. Curso de Direito Civil Brasileiro — Responsabilidade Civil. 262 ed., S&o Paulo:
Saraiva, 2012, S&o Paulo: Saraiva, 2002, p. 29.
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Isto posto, todo aquele que causar dano a outro seja pessoa fisica ou juridica,
tera obrigacdo de repara-lo. E dessa forma, estabelecera o equilibrio rompido,

cabendo ao lesado a prova, no caso concreto, de dolo ou de culpa do agente.

Ha que se considerar também que ocorreu uma evolucdo ao estender a
responsabilidade de certa pessoa, por presuncéo de culpa, aos fatos de terceiros, no
sentido de estabelecer uma solidariedade. Seja entre pais e filhos menores, com
fundamento na falta de vigilancia; entre tutores e tutelados; entre curadores e
curatelados por culpa in vigilando; entre comitentes e prepostos por culpa in
elegendo; entre transportadores e causadores do dano; seguradores e terceiros

culpados.

Em relacdo a densidade ou profundidade da indenizagdo, deve-se levar em
conta o principio da responsabilidade patrimonial, no qual a pessoa responde com o
seu patrimbnio pelos prejuizos causados a terceiros, sendo certo que a
responsabilizacdo civil é total, ou seja, cobre o dano em todos os seus aspectos, de
tal sorte que todos os bens do devedor respondem pelo ressarcimento, com excecgao

dos inalienaveis e dos gravados.

A vista disso, devera ocorrer uma plena reparacéo dos direitos do lesado, até
onde suportar as forcas do patriménio do devedor, uma vez que sempre se deve
procurar conduzir a vitima a situacdo anterior a lesdo sofrida. Pode acontecer
mediante a restauracdo ou reconstituicdo natural, o que nem sempre € possivel —
v.g., casos de morte, callnia, injaria -, pois impossivel reparar integralmente o dano,
assim, o lesante deve indenizar o lesado por dano moral, perdas e danos a fim de ao

menos compensa-lo.

Desse modo, quando ocorrer lesdo de direito subjetivo, verifica-se a
configuracdo do dano, consequentemente, o direito a reparacdo, que poderé ser a
reconstituicdo do status quo ante ou uma indenizagao, consistente ao pagamento de
certa quantia em dinheiro cujo valor devera ser estabelecido por lei, pelo consenso
entre as partes ou pelo magistrado. H4 que se proceder a avaliacdo do dano,

calculando-se a diferenca entre a situacao atual e a que existia sem o ato lesivo.
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2.2 Historicidade da responsabilidade civil médica

Nos primoérdios, o médico era considerado um mago ou um sacerdote com
poderes sobrenaturais de cura, momento em que se ignoravam as doencas e as
reacOes do corpo humano. O primeiro documento de que se sabe que faz referéncia
ao erro médico é o Codigo de Hammurabi (1790-1770 a.C.), cuja pena chegava ao
corte da mao do médico. “E quanto mais a medicina se transformava em ciéncia,
tanto mais foi se tornando o rigor cientifico na avaliacado dos erros profissionais, nédo

apenas vinculando-os ao singelo fato objetivo do insucesso”.*

Em Roma foi com a Lex Aquilia que a responsabilidade civil médica se
apresentou, constando a pena de morte ou de deportacdo do médico que agisse
com impericia. Ulpiano dizia que “assim como ndo se deve imputar ao médico o
evento da morte, deve-se imputar-lhe o que houver cometido por impericia”. °
Portanto, jA se falava sobre a atual modalidade de culpa, bem como sobre sua

responsabilizacéo.

E de impressionar o tratamento dado & responsabilidade no Egito Antigo, pois
independente do desfecho da doenca do enfermo, caso o médico se afastasse das

normas estabelecidas no livro da lex artis, era punido com a pena de morte.°

Foi na Grécia, no século V a.C., que o estudo da Medicina obteve grandes
avancos, quando passou a apresentar elementos empiricos, racionais e cientificos
por meio da construcdo filosofica aristotélica, evoluindo a ponto de surgir
corporacdes médicas. Com essas transformacdes, mudou também a nocdo de
culpa, que passou a ligar-se na conduta profissional ao invés do insucesso do

tratamento, perdendo o carater empirico e tornando-se uma ciéncia.

Por fim, na Franga, no século XIX, foi criada a Teoria Eufemistica, que
conduzia a ideia de responsabilidade apenas nos casos de falta grave, manifesta
impericia ou imprudéncia visivel. Em 1832, com o julgamento histérico do Dr. Helie
de Domfront pela atuacdo no parto da Sra. Foucault, o Procurador Dupin interveio
modernamente ao se manifestar que “(...) do momento em que houve negligencia,

levianidade, engano grosseiro e, por isso mesmo, inescusavel da parte do médico

* Kfouri Neto, Miguel. Responsabilidade Civil do Médico. 62 ed., Sdo Paulo: Editora RT, 2007, p.47.
> Kfouri Neto, Miguel. Responsabilidade Civil do Médico. 62 ed., Sdo Paulo: Editora RT, 2007, p.49.
® Kfouri Neto, Miguel. Responsabilidade Civil do Médico. 62 ed., Sao Paulo: Editora RT, 2007, p. 50.
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ou cirurgido, toda a responsabilidade do fato recai sobre ele, sem que seja
necessario, em relacdo a responsabilidade puramente civil, procurar se houve de

sua parte intengdo culposa.”’

J4 a Teoria da Perda de Uma Chance, origindria na Franca e incidente
atualmente nos julgados brasileiros, conquistou sua primeira jurisprudéncia em
1964, quando foi considerado responsavel um médico pela perda da chance de
resultado diverso do ocorrido, devido a um erro de diagndstico.

Inobstante o jA exposto, insta reconhecer que a relacdo entre o médico e o
paciente modificou-se no decorrer dos anos. Houve um periodo em que era
considerado um sacerdote, mago ou curandeiro pelos enfermos e pela sociedade
em geral, cuja postura ndo era confrontada; outra fase em que figurava como amigo
e médico da familia, detentor da total confianca do nucleo familiar; ate a presente
fase, cuja mercantilizacdo dos servicos e um consequente distanciamento entre o
enfermo e o profissional, tornaram comum e mais facil os questionamentos de

resultados indesejados em sede judicial.

Apesar disso, essa categoria profissional € muito bem respeitada, pois o seu
objetivo é aplacar a dor, o sofrimento e a doenca — que séao, infelizmente, insitos a
natureza humana, resultando em uma ciéncia inexata, onde cada caso tem
contornos Unicos, dependente de inumeros fatores, como o meio ambiente, o0s
habitos, a genética, a gravidade da enfermidade, os recursos disponiveis, a

qualificacdo do médico e o comprometimento do paciente.

Inobstante a saude (estado em que ha normalidade de funcionamento fisico e
psiquico do organismo humano) ser extremamente importante aos olhos da
Constituicdo da Republica Federativa do Brasil de 1988, que a consagra em
inameros artigos, tais como o 6°, 196 a 200, a realidade da precariedade da saude
publica do pais aguca as preocupacdes devido a falha médica poder ser

irremediavel, uma vez que a perda da vida é irreversivel.

Este tratamento constitucional decorre do fato de a salde ser pressuposto a
vida ou a qualidade de vida, havendo, portanto, uma indissociabilidade a dignidade

da pessoa humana. Corrobora esse posicionamento o julgado do Recurso

’ Kfouri Neto, Miguel. Responsabilidade Civil do Médico. 62 ed., Sao Paulo: Editora RT, 2007, p. 53.
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Extraordinario 271.286/RS pelo Supremo Tribunal Federal, pois afirma que a
postulacdo recursal feita pelo municipio de Porto Alegre no sentido de néo obrigacéo
de fornecer medicamentos para o tratamento do HIV de paciente sem condicbes de
adquiri-lo € inacolhivel, vez que o artigo 196 da Carta Magna representa um dever
politico-constitucional que se impde a todos os entes federativos. De tal sorte que,
como um direito de todos e um dever do Estado, o interesse financeiro do ente

federativo é secundario frente a inviolabilidade do direito a vida e a saude.

Destarte, coaduna-se o poder constituinte com a Declaragdo Universal dos
Direitos Humanos, de 1948, que reconhece a saude como integrante do ndcleo dos

direitos fundamentais da pessoa humana em seu artigo XXV°.

8 XXV: 1. Toda pessoa tem direito a um padrao de vida capaz de assegurar a si e a sua familia
salde e bem estar, inclusive alimentacdo, vestuario, habitacdo, cuidados médicos e os servicos
sociais indispensaveis, e direito a seguranca em caso de desemprego, doenca, invalidez, viuvez,
velhice ou outros casos de perda dos meios de subsisténcia fora de seu controle; 2. A maternidade e
a infancia tém direito a cuidados e assisténcia especiais. Todas as criangas nascidas dentro ou fora
do matrimonio, gozarao da mesma protecéo social.
http://portal.mj.gov.br/sedh/ct/legis_intern/ddh_bib_inter_universal.htm > acessado em maio de 2014.
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3 RESPONSABILIDADE CIVIL DOS MEDICOS

3.1 Parte Geral

A responsabilidade civil corresponde ao dever de reparacédo do dano causado
por ofensa ou violagéo do direito alheio®; é a resposta do dever que alguém tem de
indenizar o prejuizo causado por violacdo de um outro dever juridico. De maneira
introdutoria, tem como pressupostos, em regra, a nogdo de abuso de direito, a culpa,
0 dano e o nexo causal tal como apresentado na parte geral do Cédigo Civil vigente
e estudado pela doutrina brasileira. Porém, ha de se distinguir a responsabilidade
subjetiva da objetiva, ambas adotadas pelo nosso ordenamento juridico, pois
inferem diferentes consequéncias na vida pratica das pessoas e dos Tribunais de

Justica.

A responsabilidade subjetiva, baseada na teoria classica, leva em
consideracao a culpa do agente, sendo essa culpa lato sensu, ou seja, engloba tanto
a culpa stricto sensu quanto o dolo, deste ponto de vista a vitima precisa provar a
culpa do causador do dano a fim de ver reparada a situagcdo. Com o surgimento de
grandes industrias, empresas, 0 aumento populacional do mundo, a globalizacéo e a
tecnologia, passaram a surgir cada vez mais situacbes em que se tornaria muito
desproporcional exigir da vitima a prova da culpa do agente, fazendo nascer a teoria
do risco, em que a responsabilidade civil objetiva ganha espago, desonerando a

vitima desta prova para chegar ao status quo ante.

A positivacdo desse instituto encontra-se nos artigos 186, 187 e 927 do
Cddigo Civil de 2002:
Art. 186. Aquele que, por acdo ou omisséo voluntéria, negligéncia

ou imprudéncia, violar direito e causar dano a outrem, ainda que
exclusivamente moral, comete ato ilicito.

Art. 187. Também comete ato ilicito o titular de um direito que, ao
exercé-lo, excede manifestamente os limites impostos pelo seu fim
econdmico ou social, pela boa-fé ou pelos bons costumes.

Art. 927. Aquele que, por ato ilicito (arts. 186 e 187), causar dano a
outrem, fica obrigado a repara-lo.

Sérgio Cavalieri Filho conceitua a responsabilidade civil como “o dever

juridico sucessivo que surge para recompor o dano decorrente da violacdo de um

® Pereira, Caio Mério da Silva. Instituicdes de Direito Civil, Rio de Janeiro: Editora Forense, p. 555.
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dever juridico originario”*°, de maneira que ha a necessidade de existéncia de um
dever juridico preexistente que serd contrariado e, com isso, gerara o dever de
indenizar o lesado na busca de atingir o estado em que anteriormente se
encontrava. Utiliza como exemplo o dever juridico originario que todos possuem de
respeitar a integridade fisica do ser humano, quando ocorre o descumprimento

desse dever surge o dever sucessivo de reparacao do dano.

3.2 Natureza Juridica e o Cédigo de Defesa do Consumidor -

profissional liberal e a entidade empresarial

Como o intuito do presente trabalho é aprofundar na responsabilidade civil
dos médicos, vale relembrar a dicotomia de sua espécie quanto ao dever com base
na teoria dualista ou classica, que pode ser contratual ou extracontratual, apesar do

efeito final ser o mesmo: a reparag¢ao do dano causado.

A responsabilidade contratual advém, como o préprio nome sugere, de um
inadimplemento de um contrato, ou seja, ha uma relagdo contratual avencada entre
as partes que com a sua quebra gera o dever de indenizagdo. A extracontratual,
também chamada de absoluta ou aquiliana, baseia-se na violagdo de uma obrigacéo
imposta pela lei, 0 que obviamente ndo nasce de uma relacdo obrigacional criada

pela vontade das partes.

Cavalieri Filho explica a diferenga transcrevendo um trecho de “Ato llicito” da
Revista de Direito da Procuradoria-Geral 49/85-86: “llicito extracontratual é, assim, a
transgressao de um dever juridico imposto pela lei, enquanto que ilicito contratual é

violagdo de dever juridico criado pelas partes no contrato.” **.

Na questdo especifica da responsabilidade civil médica, segundo Miguel
Kfouri Filho'?, a natureza é contratual, mesmo podendo ocorrer situacdes em que ela
ndo nasce por meio de um contrato, como é o caso do atendimento de um pedestre
gue sofre um ataque cardiaco no meio de uma via publica. Entretanto, salienta que

sempre havera o dever de reparacdo do dano, vez que o médico possui a obrigacéo

19 cavalieri Filho, Sérgio, Programa de Responsabilidade Civil, 92 ed., Sdo Paulo: Editora Atlas, 2010,

P' 2.

! Cavalieri Filho, Sérgio, Programa de Responsabilidade Civil, 92 ed., Sdo Paulo: Editora Atlas, 2010,
. 15.

Pz Kfouri Neto, Miguel, Responsabilidade Civil do Médico, 62 ed., Sdo Paulo: Editora Revista dos

Tribunais, 2007, p. 71.
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de meio com seus pacientes, na grande maioria dos casos, independente da
natureza da sua responsabilidade advir de uma obrigacdo contratual ou

extracontratual.

Inobstante haver tal classificacdo, apdés o Codigo de Defesa do Consumidor
(Lei 8.078/1990), a discussdo em torno da natureza da responsabilidade civil dos
médicos, contratual ou extracontratual, foi mitigada, vez que o 84° do seu artigo 14
excepciona os profissionais liberais da responsabilidade objetiva e condiciona a
obrigacdo de reparar na apuragdo da culpa, pressupondo a prova da negligéncia,

impericia ou imprudéncia, a ser produzida, via de regra, pelo paciente.

Entretanto, vé-se nos julgados dos Tribunais a ocorréncia do uso da figura da
inversdo do 6nus da prova, contida no artigo 6°, inciso VIII da Lei 8078/90. H& a
possibilidade de sua aplicacdo, diante da presenca dos requisitos da
verossimilhanca e da hipossuficiéncia do consumidor, mecanismo utilizado para

facilitar a obtencéo da prova pelo paciente.

Essa hipossuficiéncia normalmente € técnica, basicamente por dois motivos:
0 primeiro € o corporativismo dentro da classe médica que obsta laudos periciais
desfavoraveis ao médico; o segundo é a dificuldade do leigo — paciente — de
compreender a verdadeira realidade que o envolve, seja pelo momento de
fragilidade, marcado pela ansiedade e angustia, seja pelos diversos termos técnicos
ou ainda pelos fatos geradores do dano ocorrerem em ambientes muitos reservados,
como UTlIs, CTlIs, quartos ou consultérios médicos. Ja a verossimilhanca deve ser
analisada entre a probabilidade de verdade dos fatos alegados e os elementos dos
autos, sendo certo, porém, que este ato é exclusivo do juiz, podendo, em

determinadas ocasifes, declarar de oficio a inversao do 6nus da prova.

A colenda jurisprudéncia a seguir exemplifica:

TJ-SC - Agravo de Instrumento : Al 97554 SC 2010.009755-4

PROCESSUAL CIVIL. AGRAVO DE INSTRUMENTO. ERRO
MEDICO. INVERSAO DO ONUS DA PROVA. RESPONSABILIDADE CIVIL
DE PROFISSIONAL LIBERAL (ART. 14, § 4°, DO CDC). PERICIA
REQUERIDA POR AMBAS AS PARTES. AUTORA BENEFICIARIA DA
JUSTICA GRATUITA. ADIANTAMENTO DE METADE DAS CUSTAS
PERICIAIS PELO REU. VIABILIZACAO DA PROVA E EFETIVIDADE DO
PROCESSO, SOB PENA DE PRESUNCAO DE VERACIDADE DOS
FATOS NARRADOS PELA CONSUMIDORA. RECURSO PARCIALMENTE
PROVIDO.
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Nos casos de responsabilidade civil de profissional liberal
(subijetiva), verificada a hipossuficiéncia do consumidor ao acesso as
informacdes e a técnica necessaria para producdo da prova, nada
impede que o Magistrado conceda a inversdo do 6nus da prova, até
mesmo de oficio, incumbindo ao prestador de servigos provar que néo
laborou com imprudéncia, negligéncia ou impericia. (.)"

Estudando o referido artigo (14, 84° CDC), conclui-se que as pessoas
juridicas respondem objetivamente quanto a responsabilizacdo civil. Isto significa
gue basta a demonstracdo da conduta, do dano e do nexo causal, inoperando a

figura da culpa na responsabilizacdo de hospitais, clinicas médicas e similares.

Do mesmo modo é o tratamento dispensado as instituicbes publicas que
prestam servicos médicos, conforme o paragrafo sexto do artigo 37 da Constituicdo

Federal**

, pois o Estado, como pessoa juridica de direito publico, deve se submeter
aos ditames legais impostos’®, ndo se esquivando de prestar servicos médicos
adequados a populacdo, cuja relevancia se consagra no artigo 197 da Carta

Magna.*®

Parcela da doutrina e da jurisprudéncial’ é influenciada diante da
apresentacao iterada da seguridade social e dos seguros - predominantemente
fortes no Judiciario estadunidense - em substituicdo da doutrina cldssica da
responsabilidade subjetiva’®. Utilizam-se do argumento de que os servicos prestados
pelos médicos, através de vinculo empregaticio com hospitais ou equivalentes,
continuam tendo uma natureza especialissima, havendo que se identificar a culpa
negligente, imperita ou imprudente na conduta comissiva ou omissiva do
profissional, pois, caso contrario, estar-se-ia condenando a pessoa juridica, baseada
apenas na responsabilidade objetiva e no vinculo entre o médico e o ente

empresarial, independente de a conduta do médico ter se realizado nos padrdes

13 http://tj-sc.jusbrasil.com.br/jurisprudencia/18549040/agravo-de-instrumento-ai-97554-sc

2010009755-4 > acessado em abril de 2014

% Art. 37, § 6° - As pessoas juridicas de direito publico e as de direito privado prestadoras de servigcos

publicos responderdo pelos danos que seus agentes, nessa qualidade, causarem a terceiros,

assegurado o direito de regresso contra o responsavel nos casos de dolo ou culpa.

http://www.planalto.gov.br/ccivil 03/constituicao/constituicao.htm > acessado em abril de 2014.

> MELLO, Celso Antdnio Bandeira de. Curso de direito administrativo. 262 ed., Sdo Paulo: Malheiros,

2009, p. 986.

® Art. 197 - S&o de relevancia publica as acdes e servicos de salde, cabendo ao Poder Publico

dispor, nos termos da lei, sobre sua regulamentacéo, fiscalizacdo e controle, devendo sua execucao

ser feita diretamente ou através de terceiros e, também, por pessoa fisica ou juridica de direito

%rivado. > http://www.dji.com.br/constituicao_federal/cf196a200.htm > acessado em abril de 2014.
Ex-Ministro Ruy Rosado de Aguiar Jr, Miguel Kfouri Neto, Gustavo Tepedino.

18 Kfouri Neto, Miguel, Responsabilidade Civil do Médico, 62 ed, Sao Paulo: Editora Revista dos

Tribunais, 2007p.



http://tj-sc.jusbrasil.com.br/jurisprudencia/18549040/agravo-de-instrumento-ai-97554-sc%202010009755-4
http://tj-sc.jusbrasil.com.br/jurisprudencia/18549040/agravo-de-instrumento-ai-97554-sc%202010009755-4
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/constituicao/constituicao.htm
http://www.dji.com.br/constituicao_federal/cf196a200.htm
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esperados. Em outras palavras, para essa corrente, quando se pde em exame 0
proprio trabalho do médico, a responsabilidade objetiva ndo se aplica ao ente

empresarial, devendo ser auferida a culpa daquele.

Neste diapasdo, € necessaria a distincdo entre os servicos relacionados

exclusiva e unicamente com o0 estabelecimento empresarial, vez que nestas

situacbes a responsabilidade sera objetiva, verbi gratia, a estadia do paciente,
instrumentos, equipamentos, instalacbes e servicos auxiliares, como enfermagem,

exames e radiologia; e 0s concernentes aos servicos técnico-profissionais, ou seja,

0s servicos dos profissionais médicos que atuam na casa, visto que ficam sujeitos a

viga da subjetividade da responsabilizacéo.

Ressalta-se, todavia, que a maior parte da jurisprudéncia®® interpreta e julga
esses casos por outra roupagem, baseado nos artigos 927, paragrafo Unico do Novo
Cadigo Civil, artigo 14 da Lei 8.078/90, bem como a sumula 341 do STF:

“Presungédo - Culpa do Patrdo ou Comitente - Ato Culposo do
Empregado ou Preposto: E presumida a culpa do patrdo ou comitente pelo

ato culposo do empregado ou preposto.” (grifo nosso).

Para essa parcela majoritaria, a responsabilidade dos hospitais é objetiva,
independente de o médico ter agido com culpa, devido a teoria do risco do
empreendimento. Ressalta-se que o hospital € o fornecedor de servicos e se
compromete a prestar os servicos médicos ao indicar os empregados ou prepostos
gue atuam dentro do seu empreendimento. Assim, ndo pode se exonerar da
responsabilidade por eventuais danos causados, caso contrario estaria
desconstruindo a premissa basica que a propria Lei 8.078/90 consagrou pela teoria

da responsabilidade objetiva, qual seja: proteger o consumidor.

Se houve falha na prestacdo de servicos e, por efeito, dano ao paciente, o
hospital, casa de salde, clinica ou similares responderdo objetivamente em
consonancia com o caput do artigo 14 do CDC, ndo importando investigar se foi
resultado do servico prestado por médico, enfermeiro ou qualquer outro funcionario.
Restando ao ente empresarial a possibilidade de ingressar em juizo com acao de
regresso em face do empregado ou preposto, a fim de ver restituida a quantia

9. Salvio de Figueredo Teixeira, Antbnio Carlos Marcato, Antonio Rulli, Marilene Bonzanini

Bernardi, Sérgio Cavalieri Filho, Nelson Nery Junior.
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indenizatéria dispensada ao paciente. Ademais, 0s servicos prestados por pessoa
juridica perdem o intuito personae, que é caracteristica tipica da prestacdo de

servicos direta pelo profissional liberal.

Importante frisar que por essa visao, nao importa se o médico possui vinculo
empregaticio ou ndo com a entidade hospitalar ou similar para que esta responda
objetivamente, pois continua havendo o vinculo de preposicdo entre os sujeitos,
bastando a relagcdo de dependéncia ou que preste servicos sob o comando de
outrem. Enquanto que o entendimento para aquela parte minoritaria da
jurisprudéncia € no sentido de que, se o médico ndo é funcionario da casa, apenas
servindo-se das instalagdes para atendimento de seu paciente, o ente empresarial
ndo responde por eventual erro médico, implicando, apenas, na responsabilizacédo

do profissional.

A titulo de ilustracdo ao tratamento dispensado a responsabilidade

empreséaria no ambito médico, segue jurisprudéncia correlacionada:

STJ - EMBARGOS DE DECLARACAO NO RECURSO ESPECIAL
EDcl no REsp 1324712 MG 2012/0106220-0 (STJ)

Data de publicacdo: 03/02/2014 B
Ementa: EMBARGOS DE DECLARACAO. PROCESSUAL CIVIL.

OMISSAO. INEXISTENCIA. TESE DO NOSOCOMIO DE NAO TER SIDO
ENFRENTADO PONTO ACERCA DA INEXISTENCIA
DE RESPONSABILIDADE OBJETIVA DO HOSPITAL POR ATOS
PRATICADOS POR MEDICOS COM OS QUAIS NAO MANTENHA
VINCULO JURIDICO DE EMPREGO OU PREPOSICAO. MATERIA
DEVIDAMENTE ENFRENTADA PELO ACORDAO EMBARGADO.
REJEICAO DOS ACLARATORIOS QUE SE IMPOE. 1.0 ac6rdao
embargado assentou que, quanto a "responsabilidade das sociedades
empreséarias hospitalares por dano causado ao paciente-consumidor,
pode-se concluir, em sintese, que, na linha do que foi decidido por este
Orgdo julgador, no REsp. 114.5728-MG (Rel. Ministro Jodo Otavio de
Noronha, Rel. p/ Acérddo Ministro Luis Felipe Salomdo, Quarta Turma,
julgado em 28/06/2011, DJe 08/09/2011), '[...] as obrigacdes assumidas
diretamente pelo complexo hospitalar limitam-se ao fornecimento de
recursos materiais e humanos auxiliares adequados a prestacédo dos
servicos médicos e a supervisdo do paciente, hipdtese em que
aresponsabilidade objetiva dessa instituicdo (por ato proprio)
exsurgird em decorréncia de defeito no servico prestado (art. 14 ,

caput, do CDC ), prescindindo da demonstracdo da culpa'." 2.


http://stj.jusbrasil.com.br/jurisprudencia/24870353/embargos-de-declaracao-no-recurso-especial-edcl-no-resp-1324712-mg-2012-0106220-0-stj
http://stj.jusbrasil.com.br/jurisprudencia/24870353/embargos-de-declaracao-no-recurso-especial-edcl-no-resp-1324712-mg-2012-0106220-0-stj
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Igualmente, perfilhou o entendimento de que, "por outro lado, em regra,
0s atos técnicos praticados pelos médicos, sem vinculo de
subordinacdo com o hospital, sdo imputados ao profissional
pessoalmente, eximindo-se a entidade hospitalar de responsabilidade”.
3. Depreende-se do art. 535 , | e Il , do CPC que os embargos de
declaracdo apenas sdo cabiveis quando constar, na decisdo recorrida,
obscuridade, contradicdo ou omissdo em ponto sobre o qual deveria ter se

pronunciado. 4. Embargos de declaragéo rejeitados.

3.3 Obrigacfes de meio e de resultado e sua relacdo com a Culpa

Distingdo preponderante € a do tipo de obrigacdo que o médico tem com seu
paciente, vez que infere direta e profundamente na responsabilidade que tera

perante a Justica.

A mais comum é a obrigacdo de meio, pois é aquela que o médico tentara
obter a cura do paciente, amenizar a sua dor ou lhe proporcionar uma qualidade de
vida melhor, dentro do possivel. Nesse tipo de obrigacdo, o profissional se
compromete a usar de todos os meios disponiveis na busca de atingir o almejado,
mas nado se exige o efetivo resultado. Obviamente, a pessoa do médico ndo tem o
conddo divino de salvar vidas simplesmente porque deseja, pois a
interrupcao/retardamento da evolucdo de uma doenca ou até mesmo sua cura
depende também do organismo de cada paciente, ja que cada um responde a

tratamentos de formas variadas.

Ha que se levar em conta também os meios disponiveis que 0 médico tera
acesso, a tecnologia da medicina, a catalogacdo das doencas, pois muitas delas

ainda sdo desconhecidas.

Por outro lado h& as obrigacdes de resultado, nestas o objeto do contrato é a
finalidade almejada, ndo bastando apenas a tentativa de éxito. A vacinacdo, os
exames bioldgicos, a transfusdo de sangue ilustram essa obrigacdo. Porém, o
exemplo mais usado e o de maior repercussdo € a cirurgia plastica para
embelezamento. Se um paciente procura um cirurgido plastico com a intencédo de
afinar ou diminuir o nariz por uma questao estética, ndo pode o médico deixa-lo com
o membro deformado, haja vista que o paciente procura determinado médico e
aceita ser submetido a tal procedimento por um Unico motivo, qual seja: embelezar o

proprio nariz, e é esse resultado que espera obter no final de tal cirurgia.



23

Inobstante a classificagdo mais usual® da cirurgia plastica embelezadora
como sendo uma obrigacdo de resultado, existem levantamentos contrarios que
situam a mesma como uma obrigacédo de meio, pois 0 médico ndo poderia garantir o
resultado exatamente como esperado pelo paciente. Isto porque esse tipo de
cirurgia também é invasiva no corpo humano, de modo que continuaria sendo
imprevisivel a resposta a esse tipo de intervencao, utilizando o exemplo do poder de

cicatrizacdo da pele humana.

O posicionamento acima possui maior aceitacdo na Francga, sendo defendido
pelo Francois Chabas, conforme Rui Rosado de Aguiar Jr. descreve em seu artigo
sobre a responsabilidade civil dos médicos?’. Apregoa-se que 0s riscos que o
meédico cirurgido corre sdo os mesmos dos demais médicos, consequentemente
deve responder pela mesma modalidade de obrigacdo. Contudo, a peculiaridade de
tratamento residiria na intensidade das informacf6es dadas ao paciente, devendo as

mesmas ser claras e exaustivas.

Feita a diferenciacdo de tal dicotomia, percebe-se que quando o médico
possui a obrigacdo de meio, a responsabilidade civil que estard submetido é a
subjetiva, vez que sera nesta esfera que se avaliara se o profissional agiu com todos
0S meios possiveis na busca da cura ou melhora do paciente, quais sejam: presteza,
providéncia, atencao, vigilia, zelo, sensatez, cautela. Sendo assim o paciente lesado
prova a culpa do médico, vez que o 6nus probatdrio cabe a ele (consumidor-
paciente) ou, no caso excepcional de inversdo do 6nus da prova, o médico

demonstra que agiu sem negligéncia, imprudéncia ou impericia.

Caso a obrigacdo que o médico tome para si seja a de resultado, bastara o
paciente demonstrar que o objetivo aprazado nado foi atingido para que surja a
obrigacéo de indenizar por parte do médico. Assim o é, devido a presuncédo de culpa
gue aqui se utiliza, ou seja, o 6nus probatério passa a ser a do fornecedor de
servicos (médico), devendo ele demonstrar que agiu dentro dos parametros da
ciéncia médica, portanto com prudéncia, diligéncia e pericia, ou demonstrar que o

resultado decorreu de caso fortuito ou forgca maior.

20 Miguel Kfouri Neto, Sérgio Cavalieri Filho, Regina Beatriz Tavares da Silva, Rui Stoco, Décio
Policastro, dentre outros.

2 Aguiar Jr., Ruy Rosado de. Artigo Responsabilidade Civil dos Médicos, Editora Revista dos
Tribunais, RT 718/1995, ago., 1995, p. 518.
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3.4 Fundamentos e Pressupostos da Responsabilidade Civil Médica

Apoés as consideracdes tecidas, extrai-se que a responsabilidade civil podera
ter dois fundamentos: a culpa ou o risco — decorrentes do sistema dualista da
legislacao brasileira, enquanto seus pressupostos gerais serdo a conduta, o dano e

0 nexo causal.

A separacdo desses elementos é indispensavel para a correta resolucao dos
casos concretos, pois Fundamento, segundo o Dicionario Aurélio, corresponde ao
alicerce, a base, o motivo, enquanto Pressuposto é a pressuposi¢cao, o pretexto, a
circunstancia que se considera como antecedente necessario de outra. Assim

sendo, delimitaremos a seguir o contetdo de cada um deles.
a) Fundamentos:

A teoria do risco foi proposta pelo francés Sailelles, em 1897, diante das
inmeras situacdes de acidentes de trabalho, mas foi com Josserand que ganhou
contornos mais definidos. Nehemias Domingos de Melo® transcreve: “Por essa
concepgao nova, quem cria um risco deve, se esse risco vem a verificar-se a custa
de outrem, suportar as consequéncias, abstracdo feita a qualquer cometida. (...)
Quem cria um risco deve suportar a efetivacédo dele. Assim, o ponto de vista objetivo
toma o lugar do ponto de vista subjetivo, e 0 risco toma o lugar da culpa, essa
espécie de pecado juridico” (Louis Joserrand, Evolugdo da Responsabilidade Civil.
RF 86, p. 556-557).

O surgimento deste fundamento da responsabilidade civil baseou-se na
dificuldade enfrentada pela vitima de provar a culpa do causador do dano, o que
acabava se tornando injusto em determinadas situacdes que, por exemplo, eram
marcadas pela impessoalidade. Em nosso atual ordenamento juridico, a teoria
encontra base na Constituicdo da Republica Federativa do Brasil de 1988 em seu
artigo 37, 86°, bem como no artigo 927, paragrafo unico do Codigo Civil de 2002 e
nos artigos 12 a 14 da Lei 8.078/90.

O risco fundamenta a responsabilidade civil objetiva, usada apenas em

hipoteses especificas no ambito médico, consagrada em definitivo no Cédigo de

2 MELO, Nehemias Domingos. Responsabilidade Civil por Erro Médico. 22 ed., Sdo Paulo: Editora
Atlas, 2013, p. 22.
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Defesa do Consumidor. A escolha do legislador decorre da premissa de que o
consumidor é hipossuficiente, ou seja, o ente mais fraco da relacdo, que dificilmente
provaria a culpa da parte contraria. Assim, imputa ao fornecedor de servigos,
excetuando os profissionais liberais (artigo 14, 84°, CDC), a responsabilidade sem a
necessidade da prova da culpa, na verdade, basta a conduta (acdo/omissao) do
agente, o nexo causal e o dano injusto para que seja responsabilizado. Exemplos de
aplicacao do instituto, a principio, sdo os casos de erro médico ocasionado pela ma
prestacdo do servico hospitalar das instalacdes destinadas a este fito, bem como
exames laboratoriais e radiolégicos com falso diagnéstico e cirurgia estética

embelezadora.

RECURSO ESPECIAL. RESPONSABILIDADE CIVIL. ACAO DE
INDENIZACAO MOVIDA CONTRA HOSPITAL. DEFEITO NA PRESTACAO
DE SERVICOS MEDICO-HOSPITALARES. RESPONSABILIDADE
OBJETIVA. INTELIGENCIA DO ART. 14 DO CDC. 1. Demanda
indenizatéria proposta por paciente portador da Sindrome de Down, que,
com um ano e cinco meses, apds ser submetido a cirurgia cardiaca,
recebeu indevidamente alta hospitalar, tendo de retornar duas vezes ao
nosocdémio, com risco de morte, sendo submetido a duas outras cirurgias,
redundando na amputacdo de parte da perna esquerda. 2. A regra geral
insculpida no art. 14, "caput", do CDC, é a responsabilidade objetiva
dos fornecedores pelos danos causados aos consumidores. 3. A
excecdo prevista no paragrafo 4° do art. 14 do CDC, imputando-lhes
responsabilidade subjetiva, é restrita aos profissionais liberais. 4.
Impossibilidade de interpretacdo extensiva de regra de excecéo. 5. O
Onus da prova da inexisténcia de defeito na prestacdo dos servigos
médicos é do hospital recorrente por imposicdo legal (inversdo 'ope
legis’). Inteligéncia do art. 14, § 3° [, do CDC. 6. N&o tendo sido
reconhecida pelo tribunal de origem a demonstracdo das excludentes da
responsabilidade civil objetiva previstas no paragrafo 3.° do artigo 14 do
CDC, a pretensao recursal esbarra no ébice da Sumula 07/STJ, pois exigiria
a revaloracdo do conjunto fatico-probatério dos autos, o que é vedado a
esta Corte Superior. 7. Precedentes jurisprudenciais desta Corte. 8.
RECURSO ESPECIAL A QUE SE NEGA PROVIMENTO.?

Cavalieri explica que os hospitais e médicos s6 respondem pelo risco
adquirido, ou seja, aquele proveniente de um defeito no servico que foge da nocao
de expectativa legitima e n&o pelo risco proprio do servico, e exemplifica: a cirurgia
de uma pessoa idosa ja possui seus préprios riscos, 0s chamados inerentes, e que
muitas vezes se confundem com o0s riscos adquiridos, estes sdo imprevisiveis e

anormais, aqueles previsiveis e normais.*

2 STJ - RECURSO ESPECIAL 1331628 DF 2012/0135921-0
2% Cavalieri Filho, Sérgio, Programa de Responsabilidade Civil, 92 ed., Sdo Paulo: Editora Atlas, 2010,
p. 405.
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Salienta-se que o Cédigo do Consumidor abranda a responsabilidade objetiva
ao admitir a exclusdo da responsabilizacdo caso tenha inexistido defeito no servico
prestado ou que tenha ocorrido culpa exclusiva da vitima ou de terceiros, deixando

claro néo ter adotado a teoria do risco integral.

A outra figura de fundamento € a culpa. Esta embasa a responsabilidade civil
subjetiva e é a modalidade de maior incidéncia nos casos concretos. Isto porque o §
4° do artigo 14 do Codigo de Defesa do Consumidor incide diretamente na relacéo
médico-paciente ao dispor que “a responsabilidade pessoal dos profissionais liberais
sera apurada mediante verificacdo de culpa”, de sorte que se a culpa inexistir ou nao
restar provada, tornara a responsabilizacdo civil impossibilitada. Ao mesmo tempo,
deve-se conjugar o referido artigo aos 186 e 927 do Cddigo Civil de 2002, cuja
redacao implica que “aquele que, por acdo ou omissdo voluntaria, negligéncia ou
imprudéncia, violar direito e causar dano a outrem, ainda que exclusivamente moral,

comete ato ilicito”, ficando obrigado a reparar o dano causado.

Verifica-se, portanto, trés modalidades de culpa: a negligéncia, a imprudéncia
e a impericia. Todavia, antes de adentrar-se em cada uma delas, é necessario que
se comente sobre a culpa presumida. Neste ponto a vitima deixa de suportar o 6nus
de provar a culpa do agente, bastando que prove a causalidade entre a conduta e o
dano sofrido, restando ao imputado a prova de que ndo agiu da maneira culposa,
obrigatéria na caracterizacdo da responsabilidade. Enquanto na responsabilidade
objetiva a prova da culpa é dispensada, na subjetiva é o seu fundamento, em regra
provada pelo paciente, mas, diante da inversdo do dnus probatdério, podera ficar a
cargo do médico.

A primeira modalidade de culpa é a negligéncia, caracterizada por um
descuido, desatencdo, desidia na conduta, ou seja, 0 médico se omite e nao
observa os deveres aos quais sua profissdo exige, levando a sua responsabilizacéo,
como o esquecimento de pinga cirdrgica dentro da barriga de um paciente depois de

findada cirurgia ou a demora de encaminhamento a especialista®.

A imprudéncia surge de uma acgéo comissiva precipitada, intempestiva, sem

cautela, diferenciando-se da negligéncia por ser esta uma acdo omissiva, porém

?® Schaefer, Fernanda. Responsabilidade Civil do Médico e Erro de diagnéstico, 12 ed., Curitiba: Jurua
Editora, 2012, p. 45.
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ambas constituem as “faces de uma mesma moeda” °.

Age assim aquele médico
gue prescreve medicamentos por telefone ou aquele que se utiliza de técnica menos
conhecida quando had método consagrado a seu alcance, acabando por gerar um

resultado danoso ao paciente.

A Ultima modalidade da culpa é a impericia que corresponde a uma falta de
gualificacéo técnica, tedrica ou pratica fazendo com que o profissional ndo observe
as normas de conduta que deveria. Ora, possuir o diploma de médico por ter
concluido o curso superior completo da Medicina e a devida habilitagdo ndo importa
dizer que o0 mesmo domina a ciéncia da profissdo que escolheu, vez que a
proliferacdo de faculdades no pais ndo possui uma progressdo direta com a
gualidade do ensino, de sorte que h& auséncia de conhecimentos basicos em muitos

formandos.

O fato é que a culpa é elemento animador do ato ilicito, podendo se dar por
negligéncia, imprudéncia ou impericia, cuja existéncia acarretara o dano injusto ao
paciente. A respeito, Miguel Kfouri Neto?’ transcreve pequeno trecho da obra La
responsabilidade civil de Jaime Santos Briz que considera a previsibilidade “como
ideia central da culpa, no sentido classico — o0 antecedente logico e psicolégico da
evitabilidade de um resultado contrario ao direito e ndo desejado. Transcreve
decisdo, na qual anotou que “a diligéncia exigivel ha de determinar-se, em principio,
segundo a classe de atividade considerada e da cautela que se pode e deve esperar

de pessoa normal, razoavelmente sensata, pertencente a esfera técnica do caso”.”
b) Pressupostos:

Feitas as observacdes sobre os fundamentos, passaremos para a analise dos

pressupostos da responsabilidade civil médica.

O primeiro é a conduta voluntaria do agente, sendo certo que este devera
estar dentro dos padrdes da profissdo: possuir diplomacdo no curso de Medicina, o
devido credenciamento ao Conselho Regional de Medicina e, dependendo da
atuacao, o titulo de especialista em determinada area. Ndo ha necessidade de a

conduta conter a intencdo do agente, bastando que seja voluntariosa, mas que por

*® Franca, Genival Veloso. Direito Médico, 102 ed., Rio de Janeiro: Editora Forense, 2010, p. 219.
2" Kfouri Neto, Miguel, Responsabilidade Civil do Médico, 62 ed., Sdo Paulo: Editora Revista dos
Tribunais, 2007, p. 78.
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ndo atender a previsibilidade, pericia, diligéncia e atengcdo comuns, tem por

consequéncia um dano injusto a outrem.

Na responsabilidade médica, esta conduta voluntariosa ira violar o direito a
vida do paciente (morte), a integridade fisica (lesdo corporal) ou outros direitos de
personalidade, sendo certo que estas violacbes se materializam devido a uma
conduta omissiva/comissiva do agente que nao observa os cuidados que outro
profissional médico, dentro dos parametros comuns, observaria. Isto é, a conduta
voluntariosa do agente ndo se coaduna com as quais outros profissionais, na

mesma situacao, elegeriam.

O segundo pressuposto € o dano injusto, vez que sem sua presenca nao se
pode cogitar em responsabilizagdo. Poderd ser patrimonial ou extrapatrimonial,
sendo o primeiro de natureza material ou econémica e o segundo de ordem moral

ou espiritual, podendo ocorrer ambos 0s danos em um Unico caso concreto.

A verificacdo do dano se da pela comparagdo entre o estado do paciente
antes da intervencdo omissiva ou comissiva médica e o estado posterior as
condutas do profissional médico, levando-se em conta a melhora ou piora do
paciente, bem como se o resultado obtido encontrava-se dentro da previsibilidade do

ato médico.

A regulacao é feita pelo o artigo 951 do Cadigo Civil: “O disposto nos artigos
948, 949 e 950 aplica-se ainda no caso de indenizagao devida por aquele que, no
exercicio de atividade profissional, por negligéncia, imprudéncia ou impericia,
causar a morte do paciente, agravar-lhe o mal, causar-lhe leséo, ou inabilita-lo
para o trabalho.” Este artigo, diferentemente do artigo 1.545 do Codigo Civil de
1916, aplica-se aos profissionais que, no exercicio de sua atividade, atuam por
alguma das modalidades da culpa.

Obviamente, o legislador buscou com esta redacao a protecdo dos lesados,
sendo certo que o dano moral dispensa a prova, devido ao fato de ser uma violagcéo
ao direito de personalidade, por conseguinte, impossivel adentrar na psique

humana, uma vez que o grau de subjetividade € altissimo. Diante da dificuldade

apresentada, a culpa aqui é considerada presumida.
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Diante do exposto, percebe-se que o dano pode variar em sua extensao,
podendo o juiz utilizar-se da teoria da gradacao da culpa adotada pelo Cdédigo Civil
de 2002 em seu artigo 944, que preceitua em favor da condenacéo indenizatéria em
proporcionalidade ao dano causado. Assim, em raz&o da desproporcionalidade entre
a culpa e o dano, o juiz podera diminuir o quantum indenizatério:

“Art. 944. A indenizacdo mede-se pela extensdo do dano. Paragrafo

unico. Se houver excessiva desproporcao entre a gravidade da culpa e o
dano, podera o juiz reduzir, equitativamente, a indenizacéo.”

7

Por fim, o dltimo pressuposto é o0 nexo de causalidade. Corresponde a
determinacao do elo entre a conduta — comissiva ou omissiva - do agente e o dano
injusto, ou seja, deve-se demonstrar que houve uma condicdo determinante para
gue o resultado fosse atingido. A nocéao da causa se relaciona com a anterioridade e
a necessidade, de modo que, transpondo essa ideia ao tema do presente trabalho, a
conduta do médico devera ser anterior ao dano e, a0 mesmo tempo, necessaria
para que tal dano ocorresse, caso contrario ndo poderia imputar-lhe a condicdo de
agente causador do resultado. Obviamente, havera algumas nuances, dependendo
do tipo de obrigagdo, que o médico mantinha com o paciente: no caso da obrigacéo
de meio, havera que se levar em conta se a conduta foi dentro dos padrdes comuns,
de tal modo que, caso outro médico estivesse na mesma situacdo agiria de modo

idéntico.

O nexo causal é o pressuposto mais dificil de demonstrar, vez que o corpo
humano, por mais que a ciéncia meédica evolua, ainda é um mistério, ndo podendo
prever com absoluta certeza as rea¢des que por ventura pode apresentar. Apesar
desta dificuldade, ndo se pode expurgar este pressuposto da caracterizacdo da
responsabilidade civil subjetiva, de maneira que se da conduta voluntaria nao
decorrer um dano, ndo havera a obrigacdo de indenizar do médico. Isto porque é
indispensavel que o dano seja consequéncia da acdo/omissdo do meédico, de forma
gue se da inexisténcia da conduta, for também inexistente o dano, verifica-se
presente o nexo causal, do contrario - se mesmo que a conduta ndo existisse o dano
se apresentasse - ndo haveria uma relacdo de causa e efeito, o que isentaria o

profissional médico liberal da obrigacao de indenizar o paciente.

Diante dessa dificuldade de se demonstrar a causalidade, surgiu na Franca a

Teoria da Perda de Uma Chance. Apesar de pouco usada e ainda ser bastante
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controvertida na doutrina e jurisprudéncia brasileiras, ndo se pode deixar de

discorrer um pouco sobre o assunto.

A teoria da perte d’'une chance traduz-se na indenizacdo que a vitima tem
direito pela perda de uma chance, baseada em uma probabilidade real, atual e certa
do dano. A mera possibilidade ndo é suficiente para a caracterizacdo de um dano
nos parametros da teoria, de modo que o agente causador deverd indenizar a vitima
pela perda da oportunidade de conquistar determinada vantagem ou evitar certo

prejuizo.

7

Destarte, devera o juiz fazer dois raciocinios. O primeiro é identificar na
conduta do médico a perda da oportunidade do paciente de uma probabilidade de
melhora ou cura. Em seguida, inquiri-se a expectativa de que essa chance
realmente se concretizasse. Por conseguinte, a indenizacdo também deve ser

mitigada, pois sera baseada em um resultado provavel e ndo em uma certeza.

No julgado REsp 1.254.141-PR pela Relatora Min. Nancy Andrighi,
considerou-se a possibilidade de utilizacdo da teoria para averiguacdo da
responsabilidade civil por erro médico, concluindo que, quando as possibilidades
perdidas pelo paciente forem reais, poderd o médico ser condenado a ressarcir tal
dano baseado na teoria em comento. Entretanto, ressalta que o mesmo néo
responderd como o dano estivesse realmente concretizado, ou seja, pelo resultado
danoso, apenas pela perda da vitima da possibilidade de adquirir alguma vantagem

ou de obstar determinado prejuizo.

DIREITO CIVIL. RESPONSABILIDADE CIVIL. APLICABILIDADE
DA TEORIA DA PERDA DE UMA CHANCE PARA A APURACAO DE
RESPONSABILIDADE CIVIL OCASIONADA POR ERRO MEDICO.

A teoria da perda de uma chance pode ser utilizada como
critério para a apuracao de responsabilidade civil ocasionada por erro
médico na hipdtese em que o erro tenha reduzido possibilidades
concretas e reais de cura de paciente que venha a falecer em razao da
doenca tratada de maneira inadequada pelo médico. De inicio, pode-se
argumentar ser impossivel a aplicacdo da teoria da perda de uma chance
na seara médica, tendo em vista a suposta auséncia de nexo causal entre a
conduta (o erro do médico) e o dano (leséo gerada pela perda da vida), uma
vez que o prejuizo causado pelo 6bito da paciente teve como causa direta e
imediata a prépria doenca, e ndo o erro médico. Assim, alega-se que a
referida teoria estaria em confronto claro com a regra insculpida no art. 403
do CC, que veda a indenizacdo de danos indiretamente gerados pela
conduta do réu. Deve-se notar, contudo, que a responsabilidade civil
pela perda da chance ndo atua, nem mesmo na seara médica, no
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campo da mitigacdo do nexo causal. A perda da chance, em verdade,
consubstancia uma modalidade autbnoma de indenizacao, passivel de
ser invocada nas hipoteses em que ndo se puder apurar a
responsabilidade direta do agente pelo dano final. Nessas situacdes, o
agente ndo responde pelo resultado para o qual sua conduta pode ter
contribuido, mas apenas pela chance de que ele privou a paciente. A
chance em si — desde que seja concreta, real, com alto grau de
probabilidade de obter um beneficio ou de evitar um prejuizo — é
considerada um bem auténomo e perfeitamente reparavel. De tal modo,
€ direto 0 nexo causal entre a conduta (o erro médico) e o dano (lesdo
gerada pela perda de bem juridico autbnomo: a chance). Inexistindo,
portanto, afronta a regra inserida no art. 403 do CC, mostra-se aplicavel a
teoria da perda de uma chance aos casos em que o erro médico tenha
reduzido chances concretas e reais que poderiam ter sido postas a
disposicdo da paciente. REsp 1.254.141-PR, Rel. Min. Nancy Andrighi,
julgado em 4/12/2012.

Por fim, resta elucidar que o dever sucessivo de reparacdo do dano pode ser
minorado diante da culpa concorrente, devendo o juiz valorar a culpa da vitima (ou
do terceiro) para fixar o quantum indenizatério devido pelo profissional liberal ou pela
pessoa juridica. Ademais, as causas de exclusdo do nexo causal sdo a culpa
exclusiva da vitima ou de terceiro, caso fortuito, forca maior e inexisténcia do defeito
apontado, restando, portanto, inoperante a responsabilizacdo do agente envolvido

no dano ao paciente.

Como o estudo deste trabalho ndo se propde adentrar nas mindcias de cada
uma dessas excludentes, basta dizer que uma vez ndo demonstrada a causalidade
entre o fato gerador do evento danoso, o dano em si e 0 sujeito que se atribui a
responsabilizagdo, ndo se configura o dever de indenizar, pois sdo elementos
indispensaveis em ambas as espécies de responsabilidade — tanto a subjetiva

guanto a objetiva.

Passa-se a pormenorizar no capitulo a seguir as questdes que envolvem a

responsabilidade civil do médico por erro de diagnéstico.
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4. RESPONSABILIDADE CIVIL DOS MEDICOS POR ERRO DE
DIAGNOSTICO

4.1 Consideragdes preliminares

O dicionario Aurélio conceitua erro como sendo o ato ou o efeito de errar,
juizo falso, incorrecao, inexatiddo, desvio do bom caminho. No sentido juridico é a
falsa percepcdo da realidade, a compreensdo psiquica incorreta do fato, a

representacdo desacertada, contraria a verdade?®.

O erro médico, em seu sentido latu sensu, corresponde a falha da conduta
profissional, que podera causar um resultado lesivo ao paciente. Isto €, no exercicio
da profissdo o sujeito ativo administra uma conduta comissiva ou omissiva em
desconformidade ao dever - contratual ou extracontratual — assumido e, dependendo

dos resultados, podera acarretar distintos deveres sucessivos.

Décio Policastro® distingue erro médico de erro do médico e explica que o
erro que o paciente pode sofrer vai além daquele praticado pelo médico
propriamente dito, podendo proceder de todos o0s envolvidos na cadeia de
assisténcia médica, por isso utiliza a expressao erro médico para “qualquer situagao

indesejada ocorrida nos servigos de assisténcia a saude”.

Este descumprimento pode reverberar nas esferas civil, penal e
administrativa, mas é necessario que se identifique se o erro € inescusavel ou nao e
gual foi o consequente resultado, pois esses parametros modificam o tratamento

dispensado em eventuais causas indenizatoérias.

O erro médico podera se concretizar em cinco diferentes momentos. A fase
do diagnostico é o primeiro e “consiste na determinacdo da doenca do paciente,
seus caracteres e suas causas.” *. Normalmente ocorre no contato inicial entre o

médico e o paciente e € um elemento prévio para a obten¢éo da cura do paciente.

O prognostico é o segundo momento, baseado na avaliagdo do primeiro e do

paciente, para prever qual a evolucdo da doenca levando-se em conta sua natureza

%8 \Venosa, Silvio de Salvo. Direito Civil, parte geral. 42 ed., 2004, ed. Atlas, p.438-439.
2% policastro, Décio. Erro Médico e suas consequéncias juridicas. 42 ed., Belo Horizonte, 2013, p.2/3.
% Aguiar Jr., Ruy Rosado de. Responsabilidade Civil do Médico, p. 513. RT 718/1995..
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e sintomas. Para o correto prognéstico € indispensavel que o diagndstico tenha se

auferido de maneira real.

O terceiro e quarto momentos sdo, respectivamente a cirurgia e 0 pos-
operatorio, sendo que o primeiro corresponde ao ato de intervengdo no corpo do
paciente e, o segundo, o lapso temporal entre o fim da operacdo até a alta

hospitalar.

O ultimo momento € o do tratamento que podera ou néo ter o seu fim com a
alta hospitalar, mas que de maneira geral € o conjunto de recursos utilizados pelo
médico com o objetivo de combater a doenga diagnosticada.

Apbés essa breve analise dos cinco momentos, percebe-se que o do
diagnéstico repercute em todos os outros, uma vez que a identificacdo da doenca
influencia de sobremaneira qualquer outra providéncia a ser tomada pelo profissional

gue atendeu o paciente.

Costumeiramente ocorrem interpretagbes irreais a respeito da conduta
médica, em que os pacientes confundem o resultado diverso de suas expectativas
com o erro meédico. Para distinguir esses diferentes fatos é necessario que se avalie
guais os fatores enddégenos e exdgenos que influenciam o profissional, pois, além da
gualidade de ensino submetido no decorrer de sua qualificacdo, h4 que se levar em
conta a sua habilidade, capacidade, perspicécia, instrumentos disponiveis, dentre

outros.

Nada obstante, diante de um erro é preponderante identificar se seu tipo é
escusavel ou inescusavel, visto que a caracterizagdo da responsabilizacdo do

médico se submetera também a esse critério, como ja dito anteriormente.

Aquele é o erro inevitavel, que, independente de cautela ou zelo tomada pelo
médico, o resultado ocorreria ao paciente, o que pode levar a conclusdo de que
nestas situacdes ndo ha que se falar propriamente em erro, mas sim em fato. Quer
dizer que, mesmo que outro profissional fosse responsavel pelo acompanhamento
do quadro clinico do paciente, o mesmo resultado sobreviria, pois impossivel prever
o resultado final ocorrido, de tal maneira que ndo ha como caracterizar o liame entre

a conduta e o dano.
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Nesta seara ha que se falar sobre o resultado adverso — que brota da
evolucdo do caso clinico, mas que a medicina e o profissional ndo dispbéem de
solucdes; e o acidente imprevisivel — advém de caso fortuito ou forca maior, assim

incapaz de ser evitado por qualquer médico nas mesmas circunstancias.

O erro inescusavel, por sua vez, é exatamente o contrério. Isto €, caso o
médico tivesse agido previamente com cautela necessaria, o resultado seria diverso.
Neste momento é que se verifica a culpa stricto sensu, quer dizer, negligéncia,
imprudéncia ou impericia. Alguns autores, porém, fazem referéncia a culpa latu
sensu, pois o erro médico pode ser culposo (culpa estrito senso) ou doloso (quer o
resultado ou assume o risco de produzi-lo), sendo certo, todavia, que esse

corresponde a modalidade menos comum de apresentacdo do erro médico.

No livro “Bioética”, Genival Veloso Franca faz meng¢ao ao roteiro formulado
pela Comissao Interinstitucional de Avaliacdo do Ensino Médico - CINAEM sobre os

pontos essenciais na prevencdo do erro médico e enumera as propostas feitas:

Graduacdo voltada ao SUS; terminativa; residéncia /
necessidades sociais; ndo ao sistema hospitalo-céntrico;
educacao continuada; condi¢cdes adequadas de trabalho; forte
relacdo médico-paciente; justica salarial; estabelecimentos de
objetivos; estimulo ao vinculo Unico; cédigo de ética nos
servigos; saneamento ético dos congressos; atuacao efetiva

dos CRMs e do CFM; avaliagéo das escolas médicas **.

Essas medidas visam a obter, por um panorama geral, a capacitacdo do
médico por meio de um modelo educacional integrado e com adequacdo a nossa
realidade, incluindo treinamentos, tecnologias, remuneracdo condizente com o
trabalho desempenhado com plano de carreira, ou seja, busca-se a estruturacéo

desde o ciclo basico de ensino até a atuacao profissional.

Esta roupagem entrou em foco com o polémico Programa do Governo

Federal “Mais Médicos” implementado no governo Dilma Rousseff*2. A classe dos

31 http://www.portalmedico.org.br/biblioteca virtual/bioetica/PartelVerromedico.htm > acessado em
abril de 2014
32 Anexo A.
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médicos foi veementemente contra e utilizou, dentre outros argumentos, que o Brasil
possui um enorme contingente de profissionais suficiente para a populacdo, mas
gue ndo proporciona salarios dignos e estrutura para atuacdo da classe, faltando
condicdes minimas de atendimento nos postos de saude por todo o pais, como
medicamentos basicos, instrumentos procedimentais, aparelhos, macas e vao além,
alegam que a estruturacéo fisica é insatisfatoria como caréncia de espaco fisico e

banheiros com condi¢cdes de uso.

Outro ponto alegado foi a auséncia de revalidacdo do diploma dos médicos
estrangeiros, exame instituido pelo INEP por meio da Portaria Interministerial n® 278,
de 17/03/2011, nos termos do art. 48, § 29, da Lei n° 9394, de 1996. A titulo de
reflexdo, os indices de aprovacdo no Exame Revalida, disponibilizados pelo INEP,
foram de 9,6% em 2011, 8,3% em 2012 e 5,9% em 2013.

N&o obstante os pontos enumerados pelo CINAEM, os deveres do médico
sdo indispensaveis para a prevencdo do erro em comento. E é este o tema do

proximo ponto.
4.2Deveres do Médico

O Coadigo de Etica Médica dispde sobre deveres do médico em seu capitulo |
e elenca uma série de principios e direitos nos demais. A observancia dos
apontamentos de condutas, se seguidos pelos médicos, amenizam a probabilidade
de incorrerem em erros medicos, assim, segue uma simbdlica explanacao a respeito

de apenas alguns incisos pontuais.

V. Compete ao médico aprimorar continuamente seus
conhecimentos e usar o melhor do progresso cientifico em

beneficio do paciente:

N&o basta que tenha diploma em curso de Medicina e, eventualmente,
residéncia. O médico é obrigado a se atualizar, pois os caminhos de sua ciéncia sédo
de continuas evolugdes, seja por descobertas de doencas, de novos tratamentos ou
novas tecnologias. E direito de o paciente ser atendido por médico capaz, ter

tratamento condizente com os padrfes atuais. Obvio que isso ndo se aplica a
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diagnésticos e tratamentos que, de tao recentes, ainda pairam duvidas a respeito da

eficacia.

VIl - O médico exercera sua profissdo com autonomia, néo
sendo obrigado a prestar servicos que contrariem os ditames
de sua consciéncia ou a quem nao deseje, excetuadas as
situacdes de auséncia de outro médico, em caso de urgéncia
ou emergéncia, ou quando sua recusa possa trazer danos a

saude do paciente:

A autonomia da profissdo tem guarita neste inciso, pois apenas em
condicbes de urgéncia ou emergéncia que o meédico ndo pode deixar de atender
algum paciente, do contrario respondera por de omissdo de socorro. Assim, caso
essas situacdes de preméncia nao ocorram, é facultado ao médico atender ou ndo o
paciente. Inobstante essa possibilidade, sugere-se ao médico que motive no
prontuario o porqué da recusa, a fim de que ndo insurja contra ele eventuais

penalidades.

XI - O médico guardara sigilo a respeito das informacfes de
gue detenha conhecimento no desempenho de suas fungdes,

com excecao dos casos previstos em lei:

O sigilo médico é observado no juramento de Hipdcrates*3, datado de
450 a.C e ainda hoje € assim. Quando alguém se refere a este preceito, de imediato
surge a ideia de tutela do bem moral do paciente, pois esta diretamente ligado a
intimidade, portanto, € um direito de personalidade. Ha hipéteses, todavia, em que o
médico podera fazer a quebra do segredo. Para tanto faz-se necessario alguns

requisitos: existéncia de um segredo; conhece-lo em razdo de funcdo, oficio,

% “Prometo que, ao exercer a arte de curar, mostrar-me-ei sempre fiel aos preceitos da honestidade,

da caridade e da ciéncia. Penetrando no interior dos lares, meus olhos serdo cegos, minha lingua
calara os segredos que me forem revelados, o que terei como preceito de honra. Nunca me servirei
da minha profisséo para corromper os costumes ou favorecer o crime. Se eu cumprir este juramento
com fidelidade, goze eu para sempre a minha vida e a minha arte com boa reputacdo entre os
homens; se o infringir ou dele afastar-me, suceda-me o contrario”. (Juramento de Hipdcrates, 450
a.C)
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ministério ou profissdo; auséncia de justa causa; possibilidade de dano a outrem; e

existéncia de dolo®*.

XXI - No processo de tomada de decisdes profissionais, de
acordo com seus ditames de consciéncia e as previsdes legais,
0 médico aceitara as escolhas de seus pacientes, relativas aos
procedimentos diagndsticos e terapéuticos por eles expressos,

desde que adequadas ao caso e cientificamente reconhecidas:

A autonomia da vontade € principio chave neste binémio direito-dever.
E dever do médico respeitar a vontade do paciente e direito desse de decidir quais
as providéncias a serem tomadas em seu caso clinico-patolégico, o que se torna
polémico em situacBes extremas. Para alguns ndo € admitido sobrepor a vida do
doente as vontades “impensadas” do proprio; para a maioria, € em concordancia
com a formulagéo do novo Cédigo de Etica Médica, as relacbes estabelecidas entre
ambos o0s sujeitos séo interpessoais, de maneira que as decisdes sdo tomadas em
conjunto, mas sempre respeitando as escolhas do paciente. Entretanto, o médico é
obrigado a prestar todas as informacdes relevantes ao paciente para que, com base

em dados e progndsticos reais, possa escolher o procedimento a ser adotado.
4.3Erro de diagnostico

O diagnéstico é a premissa indiscutivel para a obtencdo da cura do paciente;
€ 0 elemento anterior; pressuposto; o pontapé inicial de todo um processo de
evolucao da melhora do doente; corresponde a um dos elementos do tripé desse
resultado — juntamente com a resposta do organismo humano e do tratamento

empregado (incluindo o progresso da Medicina).

O médico, ao fazer o diagnostico, analisa 0s sintomas e as causas da
patologia, e, para tanto, reane todo o seu conhecimento técnico por meio de exames
e procedimentos suplementares com o intuito de alcancar o efeito almejado, apesar

de sua obrigagéo, via de regra, ser de meio e nao de resultado.

Como ja explanado no Capitulo | do presente trabalho, na grande

maioria das vezes o meédico possui uma obrigacdo adstrita a empregar todos os

% Franca, Genival Veloso. Direito Médico. 102 ed., Rio de Janeiro: Editora Forense, 2010, p. 116.
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meios disponiveis da ciéncia e da pratica comum, tanto para diagnosticar, quanto
para tratar. Miguel Kfouri Neto divide em dois grupos as condutas adotadas pelo

médico na busca de um correto diagnaostico:

(a) Coleta de dados, com a averiguagdo de todos os sintomas
através dos quais se manifeste a doenca — e sua interpretacao
adequada; exploracdo completa, de acordo com o0s sintomas
encontrados, utilizando todos o0s meios ao seu alcance,
procedimentos e instrumentos necessarios (exames de laboratério,
radiografias, eletrocardiograma, etc.);

(b) Interpretacdo dos dados obtidos previamente, coordenando-os e
relacionando-os entre si, como também comparando-0s com 0s
diversos quadros patolégicos conhecidos pela ciéncia médica. %

Isto posto, extremamente importante arguir o paciente sobre os sintomas que
sente e, cuidadosamente, deferir um diagnéstico. Ademais, com a ciéncia médica
cada vez mais equiparada com tecnologias e exames precisos, 0 médico ndo pode
deixar de requisitar exames complementares, como raio-x, ultrassonografia,
ressonancia, exame de sangue, dentre outros, visto que podem confirmar ou ndo o
diagnoéstico preliminar feito pelo profissional, o que denotaria mais rigor na

investigagdo da culpa do médico em situacdes de erro de diagndstico.

Na licdo de Ruy Rosado de Aguiar Jr*® o erro de diagndstico se manifesta
guando sua elaboracao é feita:

sem atencdo e precaugdes conforme o estado da ciéncia,

apresentando-se como erro manifestamente grosseiro. Comete-o o

médico que deixa de recorrer a outro meio de investigacdo ao seu

alcance ou profere um juizo contra principios elementares de
patologia.

Isto €, incorre em erro de diagnostico o médico que age com alguma
modalidade de culpa — negligéncia, imprudéncia e impericia, pois a auséncia de
cuidado, a acao precipitada ou a auséncia de conhecimento podem levar ao meédico
diagnosticar de maneira equivocada o paciente aos seus cuidados. Assim, o clinico
deve atentar aos cuidados e normas técnicas de sua profissdo, como os dados do

paciente em sua ficha e anamnese — que devem ser sempre atualizados.

% Kfouri Neto, Miguel. Responsabilidade Civil do Médico. 62 ed., S8o Paulo: Editora Revista dos
Tribunais, 2007, p. 87.

% Aguiar Jr., Ruy Rosado de. Responsabilidade Civil do Médico, Revista dos Tribunais. v. 84, n. 718,
p. 37, ago. 1995.
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O médico que se depara com situacdo que foge dos limites dos seus
conhecimentos, possui a obrigacdo de encaminhar o paciente a outro profissional
mais sabio na matéria, visto que a insisténcia em acompanhar o enfermo nestas

condicbes caracterizam negligéncia e impericia. "

A apelacdo civii 0225707-4 TJ-PR*, compila os pressupostos da
responsabilizacdo e o erro de diagnéstico. Paciente foi diagnosticada e tratada
erroneamente como portadora de diabetes, todavia ndo foi realizado exame de
sangue para comprovacgao da doenca. Posteriormente, veio a falecer em raz&o de
infeccdo generalizada e abcesso pulmonar. Os réus - meédico e hospital - foram
responsabilizados pelo erro grosseiro de diagnostico, mas nao pelo 6bito do
paciente, vez que nado foi provado o nexo de causalidade entre a conduta e o
resultado morte. Na sentenca o relator ressaltou que "o primeiro dever do médico
€ proceder a um exame completo e atencioso do paciente. A prescricdo de

medicamentos sem exames prévios é condenada pela jurisprudéncia."*

Infere-se, tdo logo, que a deducdo diagndstica deve ser realizada com muita
seriedade, pois € um procedimento basicamente intelectual — promocdo de um

raciocinio clinico. O médico pode e deve embasar sua conclusdo preliminar em

%" TJ-RJ - APELACAO APL 00021365420068190066 RJ 0002136-54.2006.8.19.0066 (TJ-RJ). Data
de publicacdo: 02/10/2013. Ementa: ACAO DE REPARACAO DE DANOS. ERRO MEDICO NAO
COMPROVADO. ENCAMINHAMENTO DO PACIENTE A ESPECIALISTA. INERCIA DO AUTOR.
PERDA DO TESTICULO. AUSENCIA DE NEXO DE CAUSALIDADE ENTRE A CONDUTA DO
MEDIDO E O DANO CAUSADO. - Da anélise dos autos percebe-se que no documento de fl. 36,
consubstanciado no Boletim de Atendimento Médico, preenchido pelo profissional que prestou
primeiro atendimento ao demandante, consta que o paciente foi atendido em servico de emergéncia,
que nao possuia médicos urologista de plantdo. O autor foi atendido por profissional, possivelmente
clinico geral, que verificou a existéncia de quadro de dor no testiculo direito, prescrevendo o uso de
anti-inflamatério com encaminhamento ao urologista, procedimento correto. - Demandante que
procurou um clinico geral 09 (nove) dias apés a recomendacdo do médico que realizou o primeiro
atendimento, o que ndo é razoavel, mormente tendo-se em vista ndo se tratar de urologista. Na
realidade, houve atendimento por parte de varios médicos, tendo ocorrido o diagnéstico preciso
somente em 30/11/2004, apés a realizacdo de ultrassonografia com doppler colorido. - Auséncia de
falha no atendimento prestado pelo médico nas dependéncias do réu, sendo for¢coso concluir que a
perda do testiculo direito pelo autor decorreu de sua inércia em buscar tratamento por parte de
especialista (urologista), o que exclui o nexo de causalidade entre o dano ocorrido e a conduta do
demandado. DESPROVIMENTO DO RECURSO.

% TJ-RS - Apelacdo Civel AC 70045515020 RS (TJ-RS). Data de publicacdo: 29/10/2012. EMENTA.
APELACAO CIVEL. RESPONSABILIDADE CIVIL. ACAO INDENIZATORIA. ERRO MEDICO.
ATENDIMENTO EM PRONTO SOCORRO MUNICIPAL. AUSENCIA DO DEVIDO
ENCAMINHAMENTO A ESPECIALISTA EM CIRURGIA DE MAO. 4° DEDO DA MAO DIREITA EM
CONTRAQAO FIXA (FLETIDO SOBRE A PALMA DA MAO). DEVER DE INDENIZAR. PEDIDO DE
PENSIONAMENTO MENSAL DESPROVIDO. ILEGITIMIDADE PASSIVA DO AGENTE PUBLICO.

% http://portal.tipr.jus.br/jurisprudencia/j/1175445/Ac%C3%B3rd%C3%A30-225707-4>acessado  em
abril de 2014

%% Kfouri Neto, Miguel. Culpa médica e 6nus da prova, RT, 2002, pp. 356 e 357
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40

7

exames complementares, pois € a partir deste ponto que ird tracar a conduta

terapéutica a ser adotada.

Henrique Freire manifesta opinido no sentido de que a responsabilidade do
diagnéstico € do médico, e ndo dos laboratoérios, pois os estaria condenando, de
antemao, pela falibilidade inerente aos resultados dos exames — que possuem
apenas carater auxiliar. Concluindo que nao poderia 0 médico eximir-se da

responsabilidade por eventuais exames imprecisos®.

Entretanto, a jurisprudéncia é unissona no sentido de que laboratorios de
analises respondem objetivamente pela obrigacdo de resultado de sua atividade.
Porquanto, os servicos prestados ndo podem ser defeituosos, em outras palavras,
nao devem fugir da seguranca legitimamente esperada, de maneira que se 0
laboratério, v.g., presta informacdes erradas ou troca material de pacientes

respondera pelo artigo 14 do Codigo de Defesa do Consumidor.

Sérgio Cavalieiri*’ explica que “quem se dispde a exercer alguma atividade
perigosa tera que fazé-lo com seguranca, de modo a ndao causar dano a ninguém,
sob pena de ter que por ele responder independentemente de culpa.”. Do contrario,
seria desproporcional permitir que se exercesse atividade de risco sem que

houvesse o dever de seguranga reciprocamente.

Neste sentido, a apelacdo 0282517-95.2008.8.19.0001 do Tribunal de Justica
do Rio de Janeiro merece destaque, pois engloba a responsabilizacéo do laboratério
e do médico.

O paciente ao praticar atividade esportiva se chocou com outro jogador e no
dia seguinte, com fortes dores, procurou atendimento médico. Foi realizado exame
de imagem e laudo errado por laboratdrio e os dois médicos que o atenderam
diagnosticaram o caso — grosseiramente — como torcicolo e recomendaram que
fossem realizadas sessdes de RPG, o que na verdade corresponde a uma
terapéutica contraindicada para a real moléstia: fratura cervical. Sem melhora no

guadro em trés meses, o autor dirigiu-se a um terceiro médico que, finalmente,

* Freire, Henrique. Responsabilidade Civil na Area de Salide Privada. 22 ed. Rio de Janeiro, 2010,
Editora Espaco Juridico, p. 452.

2 Cavalieri Filho, Sérgio. Programa de Responsabilidade Civil. 92 ed., Sao Paulo, ed. Atlas, 2010, p.
145.
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realizou o correto diagndéstico e o submeteu a uma cirurgia (indicagdo para o caso).
A pericia concluiu que os réus agiram sem cautelas e técnicas imprescindiveis no
caso, pois deixaram de analisar a imagem da ressonancia magnética, levando em
conta apenas o laudo errbneo prestado pelo laboratério, o que resultou no

agravamento do quadro.

Em seu voto o Desembargador Relator Gilberto Dutra Moreira se manifestou

a respeito da responsabilidade do laboratério:

Embora seja verdade que o diagnéstico deve ser elaborado
pelo médico solicitante, tal situacdo ndo libera o preposto que
realizou o exame de verificar a imagem e dar adequada informacéo,
0 que ndo ocorreu em caso, eis que o médico responsavel pela
realizacdo do exame afirmou, textualmente, a inexisténcia de tal
lesdo, sendo que sua conclusdo equivocada foi determinante no
adiamento do diagndstico correto.

Ora, embora a funcdo do exame ndo seja a de concluir o
diagnéstico final, como ja dito, o laudo elaborado pelo médico
responsavel deve ser efetuado de acordo com as técnicas e cautelas
recomendaveis, tal qual qualquer outro procedimento meédico,
restando evidenciada a falha na prestacédo do servico laboratorial na
presente hipétese.

A jurisprudéncia®® ** é consolidada ao afirmar que os laboratérios de analises

clinicas, postos de coleta laboratorial de patologia e citologia, bancos de sangue,

“ TJ-AP - APELACAO APL 55494720118030001 AP (TJ-AP). Data de publicacdo: 19/06/2012.
Ementa: CIVIL - INDENIZACAO POR DANOS MORAIS E MATERIAIS - EXAME SOROLOGICO DE
HIV - RESULTADO NAO CONCLUSIVO - AUSENCIA DE COLHEITA DE NOVA AMOSTRA -
DESRESPEITO AS DETERMINAGOES DO MINISTERIO DA SAUDE - RESPONSABILIDADE
OBJETIVA DOS LABORATORIOS - DANO MORAL COMPROVADO - JUROS MORATORIOS -
INCIDENCIA. 1) Nos termos do art. 14 do CDC , é objetiva a responsabilidade do laboratério que, em
desrespeito as determinacdes do Ministério da Saude, entrega resultado soroldgico de amostra
reagente de HIV a pessoa diversa do examinado e sem realizar segundo exame conclusivo,
causando-lhe danos morais. 2) A fixacdo da indenizacdo por danos morais deve levar em conta a
proporcionalidade, a razoabilidade e as circunstancias do caso, como a anglstia causada pelo
diagnéstico de doenca grave e incuravel. 3) Os juros moratérios, nos casos de danos morais, devem
incidir a partir da data da decisao que fixou a indenizagédo, a consideracéo que o valor estipulado ja se
encontra atualizado até tal data. 4) Provimento parcial do recurso.

* TJ-SE - APELACAO CIVEL AC 2009205137 SE (TJ-SE). Data de publicagéo: 09/03/2010. Ementa:
APELACAO CIVEL. ACAO DE INDENIZACAO POR DANOS MORAIS. ERRO NO EXAME CLINICO.
RUBEOLA. PACIENTE GRAVIDA. RESPONSABILIDADE OBJETIVA DO LABORATORIO.
FORNECEDOR DE SERVICOS. APLICACAO DO ART. 14 DO CDC . NEXO CAUSAL
CONFIGURADO. ABALO MORAL COMPROVADO. DEVER DE INDENIZAR. MANUTENCAO DO
DECISUM. RECURSO DESPROVIDO. DECISAO UNANIME. 1. O prestador de servigo, nos termos
do art. 14 , do Cadigo de Defesa do Consumidor , responde objetivamente por danos a quem por
ventura venha causar. 2. Para que se configure a responsabilidade objetiva € necessaria a satisfacéao
de trés requisitos: conduta, dano e nexo causal. 3. In casu, restou demonstrado o nexo de
causalidade na conduta do laboratério ao fornecer exame, com resultado equivocado, sem a devida
cautela, e o abalo psicoldgico sofrido pela vitima, que a época se encontrava gravida. 4. Nao obstante
o Laboratério ter repetido o exame, nao utilizou um reagente diverso do anterior. 5. Nota-se que o
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sémen ou esperma, centro de imagens ou radioldgicos, dentre outros, possuem a
obrigacdo de resultado e respondem pelo artigo 14 do Codigo de Defesa do
Consumidor, ou seja, responsabilidade civil objetiva. Portanto, como prestadores de
servigos, devem suportar o risco do empreendimento, independentemente de culpa.
Art. 14. O fornecedor de servicos responde, independentemente da
existéncia de culpa, pela reparacdo dos danos causados aos
consumidores por defeitos relativos a prestacdo dos servicos, bem

como por informacgdes insuficientes ou inadequadas sobre sua
fruicdo e riscos.

“§1° - O servico é defeituoso quando néo fornece a seguranca que o
consumidor dele pode esperar, levando-se em consideracdo as
circunstancias relevantes, entre as quais:

| — 0 modo de seu fornecimento;
II- o resultado e os riscos que razoavelmente dele se esperam;
lll- a época em que foi fornecido.

O erro do laboratério pode retardar o correto diagndstico feito pelo médico, o
gue por si sO ja gera um dano ao paciente. Sendo certo que, a responsabilizacdo do
laboratério ndo isenta a do médico, que se nao proceder com atencao e diligéncias
esperadas incorrera também em erro. O médico deve atentar-se a todos os sintomas
relatados pelo paciente, a evolucdo do quadro apresentado, conjugar todos 0s
sintomas com as patologias existentes, recorrer a exames complementares, analisar
com atencdo todas as informacdes colhidas e, apds raciocinio clinico, poder dar o
diagnéstico. Evidente que se estiver em situacdo dentro dos padrdes da medicina,
sera considerado erro inevitavel, ou seja, a postura adotada corresponde a mesma
tomada por outros profissionais prudentes em idéntica situagao, pois suas condutas

devem estar dentro da expectativa esperada.

O desembargador Nagib Slaibi Filho ensina que diante da responsabilidade
civil subjetiva do profissional liberal
passa-se a inquirir se a sua atividade em geral consubstancia

obrigacdo de resultado, em que haverd responsabilidade pelo
simples fato de ndo se alcancar o fim desejado, ou obrigacdo de

erro no exame, procedente de um servigco defeituoso da insurreta, causou transtornos e aflicdes, haja
vista que a recorrida, a época, se encontrava gravida, momento de extrema sensibilidade da mulher,
e que a moléstia informada no exame poderia ocasionar malformacdes congénitas e/ou uma série de
doencas graves ao feto. 6. Recurso desprovido. Decisdo Unanime.
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meios, bastando que demonstre a sua diligéncia para se imunizar a
responsabilizag&o.”.

Portanto, o médico para ficar isento da responsabilizacdo, observando as
regras consolidadas pela pratica médica, tem o dever de agir com diligéncia e

cuidado no exercicio da sua profissdo. *°.

Apesar disso, no lll Congresso Brasileiro de Direito Médico, Miguel Kfouri
Neto, disse que “0 médico ndo pode trabalhar sob a pressdo de ser condenado se
nao houver resultado favoravel. O médico ndo tem dominio total do paciente, pois

cada organismo reage de uma forma ao procedimento.*””.

Quase sempre o0 erro de diagnostico possui 0 consequente erro de
tratamento, podendo agravar a culpa do médico. Sendo, portanto, uma das fases
mais importantes do acompanhamento do enfermo, pois a partir dela que se
desencadeiam todas as outras quatro possiveis fases — progndstico, cirurgia, pos-
cirurgia e tratamento. Entretanto, podera o profissional perceber a sua conduta

errdbnea e, tempestivamente, acerta-la sem maiores danos ao paciente.

Ressalta-se que a apuracao da culpa do médico pelo erro de diagndstico néo
é facil, pois cuida-se de alternativa estritamente técnica, o que torna a apreciacao
judicial dificil, mormente em razdo da falibilidade humana e da variacdo das
caracteristicas de cada paciente. O magistrado devera analisar se o médico recorreu
a todos os meios disponiveis para chegar ao diagndstico e ndo o diagnoéstico em si,
bem como se os remédios e tratamentos eleitos foram compativeis com o

diagnéstico realizado.®.

O julgamento da Apelacdo Civil n. 2008.014611-1*° é extremamente
esclarecedor sobre o tema da presente monografia. Assim, conclui-se este capitulo

com trecho do voto do Desembargador-Relator Jaime Luiz Vicari:

45 http://www.tjrj.jus.br/c/document_library/get_file?uuid=01225c61-83cc-4772-a4f8-
0f882ad62c18&groupld=10136 (A Obrigagdo de Diligéncia e a Responsabilidade Civil do Profissional
Liberal. p. 4) > acessado em maio de 2014

8 Aguiar Jr., Ruy Rosado de. Responsabilidade Civil do Médico, Revista dos Tribunais. v. 84, n. 718,
p. 35, ago. 1995.

" http://www.femipa.org.br/blog/2012/08/responsabilidade-civil-no-erro-de-diagnostico-em-debate-no-
congresso-de-direito-medico/>acessado em maio de 2014

8 Kfouri Neto, Miguel. Responsabilidade Civil do Médico. 62 ed., Sdo Paulo: Editora Revista dos
Tribunais, 2007, p.87-89.

“9 http://app.tisc.jus.br/jurisprudencia/busca.do#resultado_ancora > acessado em maio de 2014



http://www.femipa.org.br/blog/2012/08/responsabilidade-civil-no-erro-de-diagnostico-em-debate-no-congresso-de-direito-medico/%3eacessado
http://www.femipa.org.br/blog/2012/08/responsabilidade-civil-no-erro-de-diagnostico-em-debate-no-congresso-de-direito-medico/%3eacessado
http://app.tjsc.jus.br/jurisprudencia/busca.do#resultado_ancora
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Em primeiro lugar, é importante consignar que, em matéria de
responsabilidade médica (que é de natureza contratual), a obrigacéo
dessa espécie de profissional é de meio e ndo de resultado. Por isso,
o profissional da ciéncia médica apenas se obriga a aplicar cuidados
conscienciosos em prol de seu paciente, a direcionar sua habilidade
e técnica na busca de um resultado, sem, no entanto, obrigar-se a
obté-lo. O objeto da obrigacdo, assim, € a propria atividade do
médico, sua conduta, e ndo o resultado.

Como as questbes puramente técnicas, de ordem estritamente
médico-cientificas, desbordam do campo em que ha de incidir a
atividade jurisdicional - pois ndo cabe ao juiz decidir a respeito da
conveniéncia do emprego dessa ou daquela técnica médica, ou
sobre o tratamento mais adequado a determinado caso -, 0 que se
deve indagar, diante do caso concreto, é se existiu ou ndo, na
conduta do médico, falta de diligéncia. Deve-se, assim, comparar o
caso concreto com a conduta que se espera de um bom profissional
e com os padrdes determinados pela ciéncia.

Como bem acentua Sérgio Cavalieri Filho, com esteio na ensinanca
do Ministro Ruy Rosado de Aguiar Jr.:

[...] diante das circunstéancias do caso, deve 0 juiz estabelecer quais
os cuidados possiveis que ao profissional cabia dispensar ao doente,
de acordo com os padrbes determinados pelos usos da ciéncia, e
confrontar essa norma concreta, fixada para o caso, com o
comportamento efetivamente adotado pelo médico. Se ele nao
observou, agiu com culpa (Programa de Responsabilidade Civil. 6.
ed. rev. aument. e atual. 3. tir. Sdo Paulo: Malheiros, 2006. p. 393-
394)

Isso que se disse genericamente sobre a responsabilidade médica,
aplica-se com perfeicdo as hipéteses de erro de diagndstico, o qual,
mesmo que efetivamente demonstrado, ndo basta, por si sO, para a
responsabilizacdo do médico, e € imperioso que o lesado demonstre
a culpa do profissional (impericia, negligéncia ou imprudéncia).

As limitacBes da ciéncia médica - que é falivel -, decorrentes da
condicdo humana de seus profissionais e de infinita variabilidade de
seu objeto (0 organismo humano), tornam delicada a operagédo de
diagnéstico, o qual nem sempre pode ser feito com a precisdo
idealizada. Por conta disso, o erro de diagndstico ndo se traduz,
necessariamente, em impericia, salvo se houver erro grosseiro e
injustificavel, que se distancie do padrao de conduta de um médico
de razoavel prudéncia e habilidade.

Portanto, no caso concreto em que a atividade médica (conduta) € o proprio
objeto da obrigacdo, cabe ao juiz identificar se o profissional agiu dentro dos
padrdes determinados pela pratica da ciéncia, do contrario incorrerd em alguma das
modalidades de culpa — imprudéncia, negligéncia e impericia. Do mesmo modo
incide o erro de diagndstico, pois ndo corresponde, necessariamente, a impericia,

afinal a ciéncia é falivel e dependente de inUmeros fatores para que ocorra com
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precisdo, salvo se a conduta adotada traduzir-se em erro grosseiro e injustificavel,

situacOes estas que o médico devera ser responsabilizado.
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5 CONCLUSAO

A responsabilidade civil, em especial a que se refere a questdo médica, em
particular ao erro de diagnostico, afigura-se como instrumento necessario para a
tutela de um dos maiores, sendo o maior direito constitucional, qual seja, a
integridade fisica e vida do paciente, seja como consumidor - aplicando-se o artigo
14 ou seu 84° da Lei 8078/90 - e seja como cidadao, exsurgindo a responsabilidade

expoente da Carta Magna, conforme o disposto no artigo 37, 86°.

Os contornos dados pelo ordenamento juridico e pela jurisprudéncia sdo o
aporte seguratorio tanto dos médicos, quanto dos pacientes, pois o profissional nao
deve se sentir acuado diante do crescente numero de acdes judiciais se a sua forma
de atuacdo condiz com os parametros da ciéncia médica. Do mesmo modo, o
paciente serd indenizado quando vitima de uma conduta incompativel com a que
deveria ser prestada pelo médico, de maneira que ndo deve associar 0 mau

resultado como sinbnimo de erro médico.

O advento do Cddigo de Defesa do Consumidor restou positivo neste
contexto de duas maneiras distintas. A primeira é a equivaléncia, em seu artigo 14,
do médico profissional liberal como o fornecedor de servigos - da atividade médica, e
do paciente como destinatario desses servicos, portanto o consumidor. Na
ocorréncia de algum defeito respondera o médico subjetivamente. A segunda € a
dispensa da demonstracdo da culpa quando o ente empresarial presta servicos

defeituosos, pois se submete a responsabilidade objetiva, conforme 84° do artigo 14.

Percebe-se, pois, a preocupacéo do legislador e do Estado Juiz em minimizar
os efeitos de uma ma prestacdo de servicos médicos, cujo nascedouro, muitas
vezes, advém do erro de diagnostico. Diagnosticada eficazmente a doenca, mais
eficaz é o tratamento. Nao se pode aceitar que, em virtude do descuidado do médico
ou do estabelecimento hospitalar, o ser humano venha a ter a perda da chance de

cura da doenca ou de melhora da qualidade de vida com o devido tratamento.

Evidente que os danos decorrentes do erro de diagndstico podem ser
irreversiveis, advindo os consectarios da responsabilidade civil subjetiva ou objetiva

(dependendo do caso) em prol do proprio paciente ou ao seu espolio,
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processualmente de forma originéria ou sucessoéria, nas situagdes que comportarem

consequéncias mais drasticas.

Por ser uma atividade de riscos inerentes, cautelas maiores devem ser
exigidas, tanto do profissional, quanto do paciente. Esse devera seguir todas as
recomendacBes médicas prestadas, como nédo interromper o tratamento e tomar a
medicacdo prescrita nos horarios corretos, enquanto o médico devera observar
todos os sintomas e elementos a confirmarem um diagnostico, bem como adotar
todas as medidas disponiveis para atingir a melhora do enfermo. Mesmo porque
eventual inadimplemento ou mora nao importa no que tange a saude do paciente,
apenas um dever indenizatorio, mas também a perda da cura e da vida da pessoa

humana, com carater de irreversibilidade.

As consequentes indenizacdes também devem ser consideraveis, em casos
de configuracéo da responsabilidade civil médica, em seu sentido lato, diante do seu
insito aspecto punitivo e pedagogico, com vistas a se evitar a reincidéncia da
conduta ilicita, quer por omisséo, quer por comissdo. Sendo certo que podera o Juiz
utilizar-se da gradacdo da culpa quando fixar o quantum indenizatoério, conforme
artigo 944, paragrafo unico do Codigo Civil de 2002. Ademais, néo se olvida a figura
de ser o médico um agente garantidor, aplicando-se, em termos penais, 0 disposto

no artigo 13, paragrafo segundo, do Cédigo Penal.

Portanto, € anseio de todo o cidaddo poder contar, nos momentos mais
adversos da vida, quando o préprio ou sua familia padecem de doenca, com a
prestacdo de servigos responsavel e eficaz do hospital, da clinica, dos laboratérios e

dos médicos.

7

Afinal de contas, doente € a sociedade que néo labora com seriedade e
cuidado empenhado a tutela da vida e da saude de seu integrante. Diagnosticar e
tratar essa mazela significa tutelar a propria Nacdo dando-a a importancia que

merece na figura de seus cidadaos.
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7 Anexo A%

NO BRASIL

PANORAMA DO PAIS

Numero de médicos no mundo (POR MIL HABITANTES)

1 8 é a média bmsnlevra

2,7 & oindice considerado ideal
pelo governo, ja que o Reino Unido
possui um eficiente sistema de saude
universal e gratuito
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Numero de médicos nos estados (POR VL HABITANTES)

MEDIA NACIONAL I 1 53

MARANHAC NN 0,58
AMAPA I 0,76
PARA NN 0,77
PlAUI IS 0,92
ACRE EEEENNNNSN 0,94
RONDONIA I 1,02
CEARA NN 1.05
AMAZONAS I 1.06
TOCANTINS ENEEEENEEES 1,08

BAHIA IS 1,09
MATO GROSSO IS 1,1
ALAGOAS I 1,12
PARAIBA IS 1,17
RORAIMA I 1,21
RIO GRANDE DO NORTE IS 1,

SERGIPE I 1,
PERNAMBUCO IS 1,39
GolAs I 1,45
MATO GROSSO DO SUL IIEEEEE———— 1, 54
PARANA I 1,68
SANTA CATARINA I 1,69
MINAS GERAIS I 1,81
ESPIRITO SANTO II———— 1,97

DISTRITO FEDERAL

Em atividade no Brasil

359.691 E 0 NOMERO DE MEDICOS NO PAiS ESTRANGEIROS NO BRASIL

1¢ BOLIVIA
2° PERU IEEEESSS——— 401
3° COLOMBEIA NN 264
4°CUBA EEEEEEE 216
7° PORTUGAL Bl 59
16° ESPANHA | 11

4.423

médicos
s#o formados |
. no exterior &

13 mil medicos se formaram em 2011

55% deste

19 mil vagas estavam a disposig@o

total atende

e St 6 mil vagas nao foram preenchidas

ENTENDA A MEDIDA
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por brasileiros.

Debate
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exterior e pr

Os estrangeiros Os
selecionados no nao precisam passar pelo
um Revalida, exame para

estrangeiros com
conhecimento do
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paises com mais de 1,8
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Os i iros
passam por um periodo
de avaliagéo e

prog!
registro

basica (prevencéao e
procedlmenlos pouco

indice brasileiro.

0 QUE DIZEM 0S MEDICOS
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e s6 do
podem exercer a atencéo

estrangeiro

dos candidatos

foram reprovados

O QUE DIZ O GOVERNO

b | Em 2012, 92% ?

tr 1to em uma
instituicdo de ensino e
sado supervisionados ao
longo dos trés anos de
duragao do programa.

http://noticias.uol.com.br/infograficos/2013/06/28/entenda-a-proposta-do-governo-de-
contratacao-de-medicos-estrangeiros-para-atuar-no-brasil.htm



8 Anexo B°:

Etapas do processo ético instaurado nos Conselhos Regionais de Medicina:

Deniincia no CRM em que o médico estd inscrito

Andlise e Parecer da Sindicancia — apura deniincias feitas ex
Comissdo de Etica officio por Conselheiro ou pela parte lesada

30 dias para a Comissdo
de Etica emitir o relatério

30 dias para o Presidente nomear
o Conselho Sindicante

30 dias para o Conselho Sindicante oferecer

deniincia ou pedir o arquivamento

Arguivamento Plendrio

Instaura¢ao do Processo Ftico —p 5 dias

Nomeagédo do Conselho Instrutor [ 60 dias para o Relatorio

30 dias para o denunciado
juntar a defesa

Razoes Finais

30 dias para juntada pelas partes

Relatério do instrutor apresentado ao
Presidente do CRM

10 dias para nomear Relator ¢ Revisor

Novas diligéncias, se necessdrio

|
Voto do Relator

»| 60 dias

Revisdo do Voto pelo Conselheiro Revisor [ 30 dias

|
Inclusao na Pauta

—

[

Julgamento

P Cicncia das partes em prazo
ndo inferior a 10 dias

52

°1 Schaefer, Fernanda. Responsabilidade Civil do Médico & Erro de diagndstico, 12 ed., Curitiba:

Editora Jurua, p. 53-54.



Presidente do Con

Abertura do Julgamento peio g
selko 05 minutos

IS |
Fxposigao do voto pelo Relator Exposicao do volo pelo Revisor
I i
L i 10 minutos cada um

do denunciante

Sustenta¢ao pelo advogado

L | 10 minuios

I

Sustentagdo pelo advogado 5
do denunciado

10 minutos

e as paries através do Presidente do Conselho

Solicita¢do de esclarecimentos ao Relator. Revisor B 30 minutos

Alegagaes Finais.

1”. Advogado do denunciante | —3p»
2". Advogado do denunciado

05 minutos cada um

1

Consetheiro pode pedir vistas do
processo por 30 dias

—

Votagdo aberta e motivada:
1°. Conselheiro Relator;
2°. Conselheiro Revisor -
voto divergente com 10 minultos
para expor a motivagao;
3°. Demais Conselheiros;
4°. Presidente — em caso de empate.

Anincio do Resultado pelo Presidente

Cabe recurso ao CFM

53
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9 Anexo C%%

Erro Médico: Banco do Conhecimento/ Jurisprudéncia/ Pesquisa Selecionada
pelo Tribunal de Justica do Rio de Janeiro por meio da Equipe do Servico de
Pesquisa Juridica da Divisdo de Gestédo de Acervos Jurisprudenciais.

0181011-04.2007.8.19.0004 - REEXAME NECESSARIO - 12 Ementa

DES. MARIA HENRIQUETA LOBO - Julgamento: 27/04/2012 - SETIMA
CAMARA CIVEL

REEXAME NECESSARIO - ACAO DE INDENIZACAO DANO MORAL -
ERRO MEDICO - HOSPITAL MUNICIPAL RESPONSABILIDADE CIVIL OBJETIVA -
INCIDENCIA DO 8§6° DO ARTIGO 37 DA CONSTITUICAO DA REPUBLICA. A
responsabilidade objetiva decorrente de ato da Administracdo Publica exige a
demonstracdo do nexo causal entre a conduta do seu agente e o resultado danoso
da vitima, o que restou configurado in casu. Taxista baleado que - ao procurar
atendimento em hospital publico do municipio réu - recebeu alta na manha seguinte
por nao ter sido encontrado sinal de perfuracdo na cavidade peritoneal. Erro de
diagnéstico que culminou com quadro de hemorragia interna e coma profundo,
guase levando o autor a 6bito. Quantum indenizatorio que atende os principios da
razoabilidade e proporcionalidade. Presentes o nexo causal entre a conduta dos
prepostos do Municipio e o dano sofrido pelo autor, exsurge o dever de indenizar.
Sentenca que se mantém, em reexame necessario, com base no artigo 557 do
Cadigo de Processo Civil.

Decisdo Monocréatica: 27/04/2012

0006211-08.2004.8.19.0002 - APELACAO / REEXAME NECESSARIO -12
Ementa

DES. MONICA COSTA DI PIERO - Julgamento: 10/04/2012 - OITAVA
CAMARA CIVEL

APELAGCAO CIVEL. REEXAME NECESSARIO. ERRO MEDICO. HOSPITAL
PUBLICO. RESPONSABILIDADE CIVIL OBJETIVA DO MUNICIPIO. REALIZACAO
DE PROCEDIMENTO CIRURGICO DIVERSO DO INDICADO. DANO MORAL. 1.
Persegue indenizacdo por dano moral. Responsabilidade da Fundagcé&o Municipal de
Saude de Niter6i, em razdo de defeito na prestacdo de servico médico-hospitalar.
Autor vitima de erro médico consistente na realizacdo de cirurgia desnecesséria e
inadequada de corte do freio do labio superior, quando deveria ter sido feito a
retirada de ganglio na regido submandibular. Sentenca de procedéncia. 2.
Responsabilidade civil objetiva do Estado. Art. 37, 86° CF/88. Pericia e declaracdes

°2 http://Aww.tjrj.jus.br/documents/10136/1070547/erro-medico.pdf
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médicas que demonstram a ocorréncia de nexo causal entre os fatos narrados na
inicial e o dano sofrido. Falha na prestacdo do servico. Dever de indenizar.
Precedentes desta Corte. 3. Dano moral evidente. Impde-se a manutencédo do valor
fixado. 4. Honorarios advocaticios fixados em consonancia com o art.20, 84° do
CPC. 5. Nega-se provimento ao recurso, para manter a sentenca, inclusive em sede
de reexame necessario.

integra do Acordao - Data de Julgamento: 10/04/2012

0139144-74.2006.8.19.0001 - APELACAO / REEXAME NECESSARIO-12
Ementa

DES. GILDA CARRAPATOSO - Julgamento: 28/02/2012 - OITAVA CAMARA
CIVEL

APELACAO CIVEL. REEXAME NECESSARIO. RITO ORDINARIO.
RESPONSABILIDADE CIVIL DO MUNICIPIO DO RIO DE JANEIRO.
ATENDIMENTO EM HOSPITAL PUBLICO DA REDE MUNICIPAL. EQUIVOCADA
INTERPRETACAO DE SINTOMAS APRESENTADOS POR CRIANCA DE 7 (SETE)
MESES DE IDADE, LIBERADA APOS DIAGNOSTICO DE RESFRIADO.
FALECIMENTO DA FILHA MENOR DOS AUTORES, 4 (QUATRO) DIAS APOS O
ATENDIMENTO MEDICO, EM DECORRENCIA DE MENINGITE PNEUMOCOCICA.
AINDA QUE O LAUDO PERICIAL NAO TENHA CONCLUIDO PELA EXISTENCIA
DE CULPA, O ERRO DE DIAGNOSTICO ESTA CLARAMENTE EVIDENCIADO,
QUAL SEJA, DE RESFRIADO. QUANTUM INDENIZATORIO CORRETAMENTE
FIXADO, CONSIDERADO O INEFAVEL SOFRIMENTO DECORRENTE DA MORTE
DE UMA FILHA, EM TENRA IDADE. NASCIMENTO PREMATURO QUE NAO
AFASTA A NEGLIGENCIA DO ATENDIMENTO MEDICO NO NOSOCOMIO.
AGRAVO RETIDO. DECISAO QUE REJEITA A ILEGITIMIDADE PASSIVA E A
DENUNCIACAO DA LIDE CORRETAMENTE. APLICACAO DO ART. 37, §6° DA
CONSTIUICAO FEDERAL, QUE DETERMINA A RESPONSABILIDADE OBJETIVA
DO ENTE PUBLICO PELOS DANOS QUE SEUS AGENTES, NESSA CONDICAO,
CAUSEM A TERCEIROS. MANUTENCAO DA SENTENCA EM SEDE DE
REEXAME NECESSARIO. RECURSO DE APELACAO E AGRAVO RETIDO
DESPROVIDOS.

integra do Acordao - Data de Julgamento: 28/02/2012

0119861-02.2005.8.19.0001 - APELACAO - 12 Ementa

DES. ELTON LEME - Julgamento: 15/02/2012 - DECIMA SETIMA CAMARA
CIVEL
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APELACAO CIVEL. ACAO DE INDENIZACAO POR DANO MORAL. ERRO
MEDICO. HOSPITAL MUNICIPAL. LESAO DE PLEXO BRAQUIAL. DISTOCIA DE
OMBRO. RESPONSABILIDADE OBJETIVA DO MUNICIPIO. DANO MORAL
CONFIGURADO. DANO MATERIAL INEXISTENTE. PROVIMENTO PARCIAL DO
RECURSO. 1. Nos casos em que a conduta do agente publico constitui causa direta
e imediata do evento danoso, responde o ente estatal objetivamente pelos danos
causados a vitima, nos termos do artigo 37, § 6°, da Constituicdo Federal, exigindo-
se apenas a demonstracdo do fato, do dano e do nexo causal. 2. A autora sofreu
lesdo de plexo braquial em decorréncia de distécia de ombro durante a realizacao de
manobra em parto normal. 3. A pericia apurou clara e conclusivamente que havia
indicacdo absoluta para a realizacdo de parto cesariano, em razao do alto peso da
crianca e de sua posicao (sentada), optando a médica equivocadamente pelo parto
normal, o que causou danos fisicos permanentes a menor. 4. Dano moral
evidenciado diante da gravidade da lesdo, que ¢ irreversivel e implicou em reducéo
de 30% da capacidade laborativa da menor, a ensejar a majoracdo pretendida. 5. O
pensionamento por ato ilicito, na forma do art. 950 do Cddigo Civil, tem por
fundamento a reducdo da capacidade laborativa apurada pericialmente, sendo
devida desde que a autora completar 14 anos, em carater vitalicio, no percentual de
30% sobre o salario minimo. 6. Inexiste na inicial e respectiva emenda pedido de
fornecimento de medicamentos ou de tratamento médico, razdo pela qual ndo pode
ser apreciado. 7. Provimento parcial do recurso.

integra do Acérdao - Data de Julgamento: 15/02/2012 integra do Aco6rdao -
Data de Julgamento: 18/04/2012

0009233-80.2006.8.19.0042 - APELACAO - 12 Ementa

DES. MONICA COSTA DI PIERO - Julgamento: 07/02/2012 - OITAVA
CAMARA CIVEL

APELACOES CIVEIS. ACAO DE INDENIZAGAO POR DANOS MATERIAIS
(LUCROS CESSANTES), MORAIS E ESTETICOS. DEMANDA QUE VERSA
SOBRE DEFEITO NA PRESTACAO DE SERVICO MEDICO-HOSPITALAR. DANO
MORAL E MATERIAL CONFIGURADOS. 1. Conhecimento e desprovimento do
agravo retido interposto no curso da demanda. Inocorréncia de cerceamento de
defesa, tendo em vista o0 que determina a regra inserida no art. 130, da lei
processual civil. 2. O cerne da questdao gira em torno da responsabilidade do
Municipio de Petropolis, em razdo de defeito na prestacdo de servico médico-
hospitalar, porquanto o nosocémio municipal ndo procedeu, quando do primeiro
atendimento, ao encaminhamento do paciente a segunda etapa do tratamento, qual
seja, a realizacdo de cirurgia para a implantacdo de espacador de silicone, que seria
seguida de uma terceira etapa, referente ao procedimento cirdrgico de enxertia
tendinosa. 3. A responsabilidade civil do Estado, por atos de seus agentes, encontra
amparo legal no artigo 37, paragrafo 6°, da Constituicio da Republica. A
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responsabilidade do ente publico ser4 objetiva quando se tratar de conduta
comissiva ou omissiva especifica, e sera subjetiva, quando se pautar em omissao
genérica. Responsabilidade objetiva configurada. 4. Prova pericial que converge no
sentido de que o primeiro procedimento de curativo diario era insuficiente para a
cura da ferida, que o tratamento de enxertia tendinosa néo foi realizado e que a
implantacdo de espacador de silicone foi executada com atraso, 0 que torna
flagrante a ocorréncia de erro médico. 5. Elementos probatdérios constante dos autos
gue denotam a falha no tratamento inicial e a consequente demora no atendimento,
fatores preponderantes para o desencadeamento do evento. 6. Impossibilidade de
ser afastada a responsabilidade do Municipio de Petropolis a dar ensejo a reparagao
material e moral devidas. 7. Dano moral configurado, porguanto a atuacao
negligente do réu certamente repercutiu de forma negativa na esfera personalissima
do autor. Manutencéo da verba arbitrada, considerando-se a l6gica do razoavel e de
acordo com a finalidade da condenagdo. 8. No que concerne ao pedido de
indenizagdo por danos materiais, consistentes no pagamento de pensdes mensais
até o0 més em que o autor recuperasse a sua capacidade laborativa, obrou com
acerto o julgador monocratico, estabelecendo a sentenca o equivalente a um salario
minimo mensal, a titulo de pensado alimenticia, pelo periodo de 11/05/2005 a
11/08/2005, corrigido monetariamente a contar da data em que deveriam ter sido
pagos e acrescido de juros de 0,5% ao més, a contar da citacdo, 9. Em relagdo ao
pedido de penséao vitalicia, em razdo de incapacidade parcial permanente, 0 mesmo
nao foi objeto de postulacdo, sendo certo que o percentual apurado pelo expert do
juizo ndo impede o recorrente de exercer atividade profissional. 10. Desprovimento
de ambos 0s recursos.

integra do Acérdéo - Data de Julgamento: 07/02/2012

0000451-69.2004.8.19.0005 - APELACAOQO - 12 Ementa

DES. CONCEICAO MOUSNIER - Julgamento: 26/10/2011 - VIGESIMA
CAMARA CIVEL

Acao de responsabilidade civil. Falecimento de nascituro, apds erro médico.
Gestagao normal, sobrevindo problemas decorrentes do parto. Sentenca de
procedéncia parcial do pedido, condenando a Municipalidade Ré ao pagamento de
indenizacao por danos morais a repartidos em partes iguais aos genitores.

Inconformismo da Municipalidade Ré. Entendimento desta Relatora quanto a
ser aplicavel o disposto no art. 37, 86° da CR/88, havendo responsabilidade objetiva
do ente estatal, no caso sub judice, o Municipio de Arraial do Cabo. Nesta
modalidade de responsabilidade, cumpre tdo somente analisar a existéncia do fato,
do dano e do nexo causal. A mde do menor passou por uma gestacdo normal, nao
havendo indicios de que a mesma ou o feto sofressem de qualquer patologia. No
periodo o qual a Autora permaneceu em trabalho de parto, ndo ha na ficha clinica
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qgualgquer anotacao sobre evolucdo médica ou de enfermagem. Ou seja, o prontudrio
é deficiente nas informacfes, demonstrando pouca diligéncia em sua confeccéo.
Consta apenas a informacéo de que o feto nasceu vivo e teria chorado ao nascer,
ndo havendo qualquer outro relato a respeito de suas condicdes de saude.
Posteriormente, é fornecido outo prontuéario pelo Hospital Daniel Lipp, para o qual o
recém-nascido foi posteriormente encaminhado, apontando a ocorréncia de
aspiracdo de mecoénio pelo bebé e asfixia, da qual decorreu, inclusive, patologia
neuroldgica. Portanto, considerando que a aspiracdo de mecodnio s6 pode correr
antes ou durante o parto, tal fato deveria ter sido observado pelo médico que
realizou o parto e, consequentemente, relatado no prontuario médico. Diante da
inexisténcia de qualquer anotacdo na ficha médica, presume-se que aquela
intercorréncia ndo foi diagnosticada pelo corpo clinico do nosocémio municipal
cabista e, tampouco, foram adotados os procedimentos necessarios para evitar
consequéncias mais graves. Precedentes TIJERJ. RECURSO A QUE SE NEGA
PROVIMENTO.

integra do Acordéo - Data de Julgamento: 26/10/2011 Decisdo Monocrética:
20/04/2012

0071213-59.2003.8.19.0001 - APELACAO - 32 Ementa

DES. VERA MARIA SOARES VAN HOMBEECK - Julgamento: 25/10/2011 -
PRIMEIRA CAMARA CIVEL

AGRAVO INOMINADO/APELACAO CIVEL. ACAO INDENIZATORIA.
MUNICIPIO DO RIO DE JANEIRO. HOSPITAL MATERNIDADE ALEXANDER
FLEMING. ERRO MEDICO. FISTULA RETOVAGINAL CAUSADA NA AUTORA EM
PROCEDIMENTO DE PARTO NATURAL. RESPONSABILIDADE OBJETIVA. ART.
37, § 6°, DA CONSTITUICAO FEDERAL. DEVER DE INDENIZAR. OCORRENCIA
DE DANO MORAL. QUANTUM MAJORADO. JUROS DE MORA DEVIDOS A
PARTIR DO EVENTO DANOSO, EM PERCENTUAL PREVISTO NO CODIGO
CIVIL. APLICACAO DA SUMULA 54 DO STJ. PENSIONAMENTO MENSAL NA
BASE DE UM SALARIO MINIMO. MANUTENCAO DOS

HONORARIOS ADVOCATICIOS FIXADOS. SEGUNDO RECURSO
DESPROVIDO E PRIMEIRO PROVIDO.

Decisdo Monocratica: 09/08/2011 integra do Acorddo - Data de Julgamento:
30/08/2011 integra do Acérddo - Data de Julgamento: 25/10/2011 integra do
Acordao - Data de Julgamento: 17/01/2012

0393158-53.2008.8.19.0001 - APELACAO - 12 Ementa
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DES. LUISA BOTTREL SOUZA - Julgamento: 08/06/2011 - DECIMA SETIMA
CAMARA CIVEL

RESPONSABILIDADE CIVIL DO MUNICIPIO. ERRO MEDICO. PACIENTE
QUE FOI SUBMETIDA A CIRURGIA, NA QUAL FOI ESQUECIDO CORPO
ESTRANHO EM SEU CORPO, IMPONDO-LHE SER SUBMETIDA A MAIS UMA
CIRURGIA. PRETENSAO INDENIZATORIA. PRESCRICAO. NAO SE CONSUMOU
A PRESCRICAO, CUJO TERMO SOMENTE SE INICIOU A PARTIR DO MOMENTO
EM QUE A AUTORA TOMOU CONHECIMENTO DO FATO LESIVO E/OU SUAS
CONSEQUENCIAS. PRINCIPIO DA ACTIO NATA. A RESPONSABILIDADE DO
MUNICIPIO E OBJETIVA. TEORIA DO RISCO ADMINISTRATIVO.
ESQUECIMENTO DA GAZE NO CORPO DA PACIENTE, QUE NAO ENCONTROU
QUALQUER JUSTIFICATIVA, SENDO INCONTROVERSO O DANO MORAL.
ARBITRAMENTO EM VALOR EQUANIME, OBSERVADO O PRINCIPIO DA
RAZOABILIDADE. RECURSOS DESPROVIDOS.

integra do Acérdao - Data de Julgamento: 08/06/2011 integra do Acérdao -
Data de Julgamento: 20/07/2011

0052043-09.2000.8.19.0001 - APELACAO / REEXAME NECESSARIO-12
Ementa

DES. MONICA COSTA DI PIERO - Julgamento: 12/04/2011 - OITAVA
CAMARA CIVEL

APELACAO CIVEL. REEXAME NECESSARIO. ERRO MEDICO. HOSPITAL
PUBLICO. RESPONSABILIDADE CIVIL OBJETIVA DO MUNICIPIO. LESOES
NEUROLOGICAS CAUSADAS EM RAZAO DE DEMORA NA REALIZAQAO DE
CIRURGIA CESARIANA. 1. Demora na realizacdo do parto na segunda autora que
ocasionou lesdo cerebral irreversivel no primeiro autor. Hospital publico municipal.
Sentenca de procedéncia parcial. Recurso da parte ré. 2. Responsabilidade civil
objetiva do Estado. Art. 37, 86° CF/88. Pericia e declaragcbes médicas que
demonstram a ocorréncia de nexo causal entre os fatos narrados na inicial e o dano
sofrido. Falha na prestacdo do servigco. Dever de indenizar. 3. Pensionamento
devidamente fixado, destinando-se a subsisténcia de ambos os autores. O menor
nao possui quaisquer condi¢cdes para o exercicio das atividades mais simples, como
se alimentar ou se vestir, dependendo permanentemente de sua responsavel, que,
por sua vez, encontra-se impossibilitada de exercer atividade laboral face a
necessidade de dedicacao exclusiva ao filho.4. Dano moral patente. Imensuravel a
dor de uma mae que ndo pode acompanhar o desenvolvimento normal de seu filho,
tendo que se deparar diariamente com suas limitagbes decorrentes de lesdes
permanentes em razdo de negligéncia médica. Menor que ficou privada de uma
"vida normal”, tendo inUmeras restricdes, necessitando medicacdo e tratamento por
toda a sua existéncia. Impde-se a manutencdo do valor fixado. 5. Necessidade de
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reparo, tdo somente, em relagcdo aos juros de mora, que devem incidir a partir da
citacdo, a taxa de 0,5% ao més até 10.01.2003e, a contar dai, na forma prevista no
art. 406 do Cadigo Civil/02.6. Honorarios advocaticios fixados em consonancia com
0 art.20, 84° do CPC. 7. Parcial provimento ao recurso.

integra do Acérddo - Data de Julgamento: 12/04/2011 integra do Acé6rd&o -
Data de Julgamento: 14/06/2011

0005861-85.2007.8.19.0011 - APELACAO / REEXAME NECESSARIO -22
Ementa

DES. CLEBER GHELFENSTEIN - Julgamento: 12/01/2011 - DECIMA
QUARTA CAMARA CIVEL

AGRAVO INOMINADO EM APELACAO CIVEL. AGRAVO CONTRA
DECISAO MONOCRATICA DO RELATOR QUE NEGOU SEGUIMENTO AOS
RECURSOS DAS PARTES. ADMINISTRATIVO. RESPONSABILIDADE CIVIL
OBJETIVA DO ESTADO. ACAO DE INDENIZACAO POR DANOS MORAIS.
ATENDIMENTO MEDICO EM REDE PUBLICA MUNICIPAL. ERRO MEDICO
ENSEJANDO A MORTE DO PACIENTE. INDENIZACAO NO VALOR DE R$
50.000,00 (CINQUENTA MIL REAIS). RECURSO DE AMBAS AS PARTES.
AUTORA QUE BUSCA MAJORACAO DA INDENIZAGCAO. REU QUE BUSCA A
REFORMA TOTAL DO JULGADO OU, ALTERNATIVAMENTE, A REDUCAO DA
CONDENACAO. A CONSTITUICAO DA REPUBLICA IMPUTOU AS PESSOAS
JURIDICAS DE DIREITO PUBLICO RESPONSABILIDADE OBJETIVA, ATRAVES
DA TEORIA DO RISCO ADMINISTRATIVO, PARA OS DANOS QUE SEUS
AGENTES, NESTA QUALIDADE, CAUSAREM A TERCEIROS (ART. 37, § 6°,
CR/88). PARA QUE DESPONTE O DEVER DE INDENIZAR DO ESTADO, BASTA
QUE SE COMPROVE O FATO, O DANO E O NEXO DE CAUSALIDADE. LAUDO
PERICIAL QUE CONFIRMA O ERRO NO ATENDIMENTO MEDICO NO HOSPITAL
DO MUNICIPIO DE CABO FRIO. A INDENIZACAO DEVE OBSERVAR OS
PRINCIPIOS DA RAZOABILIDADE E DA

PROPORCIONALIDADE. ENTENDIMENTO DESTE E. TRIBUNAL ACERCA
DO TEMA. SENTENCA QUE SE MANTEM. RECURSOS MANIFESTAMENTE
IMPROCEDENTES.

Decisdo Monocratica: 01/12/2010 integra do Acorddo - Data de Julgamento:
12/01/2011

Poder Judiciario do Estado do Rio de Janeiro
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10 Anexo D3

Erro Médico — Erro de diagndstico. Banco do Conhecimento/ Jurisprudéncia/
Pesquisa Selecionada pelo Tribunal de Justica do Rio de Janeiro por meio da
Equipe do Servico de Pesquisa Juridica da Divisdo de Gestdo de Acervos
Jurisprudenciais.

Valor da Indenizacéo: R$ 3.000,00 a R$ 9.000,00

0130040-97.2002.8.19.0001 - 12 Ementa - APELACAO DES. LETICIA
SARDAS - Julgamento: 31/05/2011 - VIGESIMA CAMARA CIVEL

"APELACAO CIVEL. EXAME DE SANGUE REALIZADO EM CRIANCA DE 5
ANOS DE IDADE. ERRO DO LABORATORIO. CONTAGEM DE LEUCOCITOS
MUITO ACIMA DO NORMAL. SUSPEITA DE LEUCEMIA. NOVO EXAME EM SETE
DIAS COM CONTAGEM NORMAL. DANO MORAL IN RE IPSA. PLEITO
INDENIZATORIO DA SEGUNDA AUTORA E MAE DA CRIANCA. CABIMENTO.
FIXACAO DO VALOR DE R$ 8.000,00 (OITO MIL REAIS). OBSERVANCIA DOS
PRINCIPIOS DA RAZOABILIDADE E PROPORCIONALIDADE. REFORMA
PARCIAL DA SENTENCA. DESPROVIMENTO DO APELO E PROVIMENTO DO
RECURSO ADESIVO.1. A hipotese € de relacdo de consumo, ex vi do disposto nos
arts. 2° e 3° do Codigo de Defesa do Consumidor, impondo ao fornecedor de
servicos a responsabilidade civil objetiva, estando o consumidor desonerado do
O6nus de provar a culpa do réu, apelante, no evento danoso.2. Pela analise dos
autos, o autor realizou exame no Laboratério réu, ora apelante, em que constava
contagem de leucdcitos "29,8 mil/ mm3" (fls.12), sendo que ao realizar novo exame
em outro laboratério, sete dias apds, a contagem foi de 9,5 mil/mm3 (fls. 17).3. Ora,
resta claro que o fornecimento de exame com resultado erréneo, levando a suspeita
de doenca grave como leucemia, gera angustia, inseguranca e estresse. 4. Dano in
re ipsa. 5. Nao merece prosperar a alegacao do apelante de que uma crianga de 5
anos € incapaz de avaliar a amplitude do dano, até porque uma crianca tem
percepcdo do que acontece ao seu redor, principalmente ao ver a angustia da méae
ao receber o resultado do exame e tentar obter o diagnostico correto.6. O quantum
indenizatério, por sua vez, deve ser arbitrado em razdo do principio da
razoabilidade, de forma proporcional ao dano causado, levando-se em conta as
condicBes soOcio-econbmicas das partes, como meio de produzir no causador do
dano impacto bastante para dissuadi-lo de igual e novo atentado, sem, contudo,
configurar enriguecimento sem causa. A teleologia do arbitramento deve observar o
seguinte trinbmio: reparacdo, reprovacao e prevencdo. Deve atingir, assim, seu
carater punitivo-pedagdgico. 7. No caso em analise, o valor fixado - R$ 8.000,00
(oito mil reais) - se mostra razoavel, quando levadas em consideracao as condi¢des
pessoais das partes e a extensdo do dano. De igual modo, a quantia arbitrada
servira para amenizar o sofrimento da vitima, satisfazendo, também, o sentido

*% http://www.tjrj.jus.br/documents/10136/1072500/erro-medico-diagnostico. pdf
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punitivo da indenizagdo. 8. Por todo exposto, merece prosperar a pretensédo da
recorrente adesiva mée da crianca, que por ter vivenciado toda a situacdo de
inseguranca ao saber que seu filho poderia ser portador de doenca tdo grave. 9.
Fixacdo do dano moral em R$ 8.000,00 (oito mil reais).10. Desprovimento do apelo e
provimento do recurso adesivo, por ato do relator.”

Decisao Monocratica: 31/05/2011

0192626-97.2007.8.19.0001 — 12 Ementa - APELACAO DES. MONICA
TOLLEDO DE OLIVEIRA - Julgamento: 30/03/2011 - QUARTA CAMARA CIVEL

Apelacédo Civel. Erro de diagndstico. Dano moral. Responsabilidade objetiva
do Hospital. Sentenca de procedéncia. Dano moral fixado em R$ 7.000,00. O erro de
diagnostico restou inconteste pela prova pericial que concluiu ndo ter o
estabelecimento hospitalar envidado todos os esfor¢os para alcancar o diagndstico
mais correto para o quadro clinico da paciente. No caso vertente, a responsabilidade
imputada ao hospital réu é objetiva, eis que a paciente ndo procurou um profissional
médico especifico, ndo havendo a prestacao de servico direta e pessoalmente pelo
médico na condicdo de profissional liberal, mas sim o servi¢co da pessoa juridica do
hospital, de forma empresarial, s6 exercendo a paciente o poder de escolha da
unidade hospitalar e ndo do profissional para o atendimento. Dano moral
corretamente fixado, mostrando-se razoavel e proporcional, ja que a ré deve ser
repreendida por ndo esgotar 0s meios investigativos para o correto digndstico,
porém a sua falha ndo piorou o quadro clinico da autora, a qual, de qualquer forma,
seria submetida a um procedimento invasivo. Recursos desprovidos.

integra do Acérdéo - Data de Julgamento: 30/03/2011

0000621-47.2008.8.19.0087 (2009.001.31852) - 12 Ementa - APELACAO

DES. CARLOS SANTOS DE OLIVEIRA - Julgamento: 04/08/2009 - NONA
CAMARA CIVEL

AQAO INDENIZATORIA. ERRO GROSSEIRO EM EXAME DE TOMOGRAFIA
COMPUTADORIZADA DO ABDOMEN. RELACAO DE CONSUMO. DEFEITO NA
PRESTACAO DE SERVICO. OBRIGACAO DE RESULTADO.
RESPONSABILIDADE OBJETIVA. DANOS MORAIS CONFIGURADOS.
ARBITRAMENTO DE ACORDO COM OS PRINCIPIOS DA RAZOABILIDADE,
PROPORCIONALIDADE E DA VEDAGCAO DO ENRIQUECIMENTO SEM CAUSA.
DESPROVIMENTO DO RECURSO.- A parte autora provou a necessidade de
realizacdo do exame, com vistas a identificacdo de problemas renais, que l|he
ocasionavam dores na regido lombar. Apés a retirada do exame no estabelecimento

da ré, dirigiu-se ao médico que a acompanha, que constatou a existéncia de um erro
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crasso no laudo elaborado pela preposta da clinica, que se reportava a normalidade
nas vesiculas seminais e préstata, que sdo Orgaos caracteristicos do sexo
masculino, em uma paciente do sexo feminino. Flagrante a falha na prestacdo do
servico que ndo atende a seguranca e precisao de diagnostico desejadas pelo
usuario.- Os danos materiais foram corretamente rechacados pela sentenca
recorrida, por ndo haver a autora apresentado prova idénea a demonstrar o
pagamento pelo exame.- A verificagcdo do equivoco e da imprestabilidade do exame
s6 fez aumentar a angustia da autora que esperava através do mesmo ver
identificado com precisdo o seu problema nos rins, para que seu médico pudesse
aferir o tratamento adequado e livra-la das dores que a fustigavam, ensejando o
pagamento de indenizacdo por dano moral. Some-se a iSso a circunstancia de que
para uma paciente mulher, o fato de um exame acusar a presenca de o6rgdos
masculinos pode ser motivo de vergonha, levando-a a questionar-se quanto a algum
defeito ou anomalia, a repercutir em sua auto-estima. DESPROVIMENTO DO
RECURSO.

integra do Acérd&o - Data de Julgamento: 04/08/2009

0001285-58.2007.8.19.0202 (2009.001.43123) - 22 Ementa - APELACAO

DES. JOSE CARLOS PAES - Julgamento: 19/08/2009 - DECIMA QUARTA
CAMARA CIVEL

AGRAVO INOMINADO NA APELACAO CIVEL. 1. A decisdo monocratica
recorrida foi proferida dentro dos limites previstos pelo artigo 557 do CPC, posto que
pautada na orientacdo jurisprudencial colacionada em sua fundamentacdo. 2.
Agravo Retido ndo conhecido, tendo em vista a nao observancia do 81° do art. 523
do CPC. 3. A relacao travada pelas partes é evidentemente de consumo, pois 0s
autores sdo destinatarios finais dos servicos de diagnéstico ofertados pela ré. 4.
Assim, a responsabilidade da apelada € objetiva, bastando aos consumidores
demonstrarem o fato, o0 dano e o nexo causal com a conduta ilicita da prestadora de
servigcos. 5. O fornecedor responde pelos defeitos relativos aos servigcos prestados,
in casu, erro de diagndstico que ndo constatou agenesia congénita do membro
superior direito do nascituro, causando falsa expectativa aos pais. Precedentes do
STJ e TJRJ. 6. Dano moral no valor de R$ 10.000,00 (dez mil reais), sendo R$
5.000,00 (cinco mil reais) para cada autor, com correcdo monetaria a contar deste
acordao e juros de 1% a.m. a partir da citacdo. 7. Negado provimento ao recurso.

integra do Acérdao - Data de Julgamento: 19/08/2009

0130567-44.2005.8.19.0001 (2009.001.10687) - 12 Ementa - APELACAO
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DES. GILBERTO DUTRA MOREIRA - Julgamento: 15/04/2009 - DECIMA
CAMARA CIVEL

Apelacao Civel. Acdo de indenizacdo. Prestacdo de servigos laboratoriais.
Obrigacao de resultado. Erro no resultado de exame de 6rgdo por ultrassonografia.
Procedéncia do pedido impondo a indenizacdo de R$ 8.000,00 (oito mil reais).
Conjunto probatério que comprovou, a saciedade, que o autor-apelado é portador de
doenca grave que lhe imp6s retirada da vesicula biliar. Laudo de ultrassonografia do
figado firmado pelos prepostos do réu-apelante que jamais poderia ter descrito a
presenca da vesicula extraida. Embora impossivel a conclusdo de cura, tal fato ndo
exime o responsavel pela realizacdo do procedimento de descrever o exame de
forma diligente e elucidativa. Relevancia dos exames laboratoriais no diagnéstico e
tratamento de doencas, muitas delas gravissimas, que torna inaceitavel que o
procedimento seja realizado sem a acuidade devida, sob pena de induzir o médico
responsavel pelo tratamento ao erro. Falha na prestacdo do servigo incontroversa.
Duvidas lancadas pelo equivoco no laudo elaborado pelo laboratério réu que
acarretaram ao autor, ja gravemente enfermo, confusédo, sofrimento, angustia, dor,
transtornos, abalo, desequilibrio emocional. Danos morais caracterizados. Valor
arbitrado de forma excessiva que impde a reducdo para R$ 4.000,00 (quatro mil
reais),quantia que se mostra mais adequada a hipGtese e aos critérios da
razoabilidade/proporcionalidade e da satisfacdo/punicdo. Provimento parcial do
recurso.

integra do Acérdéo - Data de Julgamento: 15/04/2009

0045761-76.2005.8.19.0001 (2008.001.07317) - 12 Ementa - APELACAO
DES. AGOSTINHO TEIXEIRA DE ALMEIDA FILHO - Julgamento: 03/06/2008 -
DECIMA SEXTA CAMARA CIVEL

Apelacdo Civel. Acdo indenizatéria. Alegacdo de erro de diagnéstico e
descumprimento contratual. Paciente vitima de AVC com aneurisma cerebral e
hemorragia meningea. Laudo pericial afastando a responsabilidade do médico.
Espera de 3 horas pela autorizacdo da internacdo para a cirurgia. Angustia e
incerteza que geram dano moral. Se as empresas de saude exigem pontualidade de
seus segurados, devem, igualmente, agir com a presteza em relacéo as solicitacdes
dos consumidores, principalmente quando se tratar de situacdo de risco. Diante da
gravissima doenca da apelante, é verossimil que a paciente e seus familiares

tenham vivido intensa aflicdo na espera de 3 horas até que a cirurgia fosse
liberada pela seguradora. Quantum indenizatério arbitrado em R$ 3.000,00 para
cada apelante. Recurso parcialmente provido.

integra do Acérdao - Data de Julgamento: 03/06/2008
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0008121-39.2005.8.19.0001 (2007.001.57517) - 12 Ementa - APELACAO

DES. JOSE GERALDO ANTONIO - Julgamento: 30/01/2008 - SETIMA
CAMARA CIVEL

RESPONSABILIDADE CIVIL - ERRO DE DIAGNOSTICO MEDICO - FALHA
NA PRESTAQAO DO SERVICO - DEVER DE INDENIZAR - DANO MORAL. A falha
na prestacdo do servico, concernente a diagndstico, que indicou equivocadamente
feto portador de anomalia genética, enseja o dever de reparagdo moral. Provimento
parcial do apelo.

integra do Acordao - Data de Julgamento: 30/01/2008

0002764-33.2005.8.19.0210 (2007.001.60491) - 12 Ementa - APELACAO

DES. CAETANO FONSECA COSTA - Julgamento: 16/01/2008 - SETIMA
CAMARA CIVEL

RESPONSABILIDADE CIVIL - ERRO - DIAGNOSTICO HEPATITE C -
RELACAO DE CONSUMO - FALHA NA PRESTACAO DO SERVICO - DANO
MORAL.- Indenizacdo por danos morais em decorréncia da falha no servico
prestado pela Réu, causando ao Autor situacdo aflitiva.- Caracterizada a falha na
prestacdo do servi¢co.- Redugcdo do dano moral para de R$3.000,00 (trés mil reais).-
Provimento parcial do segundo Recurso. Improvimento da primeira Apelacéo.

integra do Acord&o - Data de Julgamento: 16/01/2008

0144030-58.2002.8.19.0001 (2007.001.09459) - 12 Ementa - APELACAO

DES. JOAQUIM ALVES DE BRITO - Julgamento: 11/09/2007 - NONA
CAMARA CIVEL

LABORATORIO DE EXAMES COMPLEMENTARES
ERRO DE DIAGNOSTICO

FALHA NA PRESTACAO DO SERVICO

DANO MORAL

APELAGCAO CIVEL. CONSUMIDOR. AGCAO INDENIZATORIA. ERRO DA
IDENTIFICACAO DO MATERIAL COLHIDO PARA BIOPSIA. ILEGITIMIDADE
PASSIVA AFASTADA. FALHA NA PRESTAC}AO DE SERVICO. REDUC}AO DO
VALOR DA INDENIZAQAO. PROVIMENTO PARCIAL DO RECURSO. Endoscopia
realizada pelo apelado em um dos estabelecimentos da apelante, cujo resultado
concluiu pela existéncia de um tumor maligno no eséfago. Preliminarmente, deve ser
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afastada a ilegitimidade passiva ad causam, uma vez que desinfluente para o
deslinde da questéo o fato de a apelante ter remetido o material colhido para outro
laboratorio, pois todos estdo na cadeia de prestacdo de servico. No mérito, evidente
o erro de diagnéstico. Descoberta posterior, através da realizacdo de novo exame,
da inexisténcia do referido carcinoma. Pericia conclui pela troca do material
biopsiado. Falha na prestagdo do servigo caracterizada, bem como o dano moral,
tendo em vista o sofrimento e a angustia do autor diante da noticia de que era
portador de grave enfermidade. Inconteste o dever de indenizacdo por parte da
empresa demandada. Reducgdo da verba indenizatéria. Principio da Razoabilidade.
Provimento parcial do recurso.

integra do Acordao - Data de Julgamento: 11/09/2007

Valor da Indenizac¢do: R$ R$ 10.000,00 a R$ 15.000,00

0000510-17.2006.8.19.0028 - 22 Ementa - APELACAO DES. REINALDO P.
ALBERTO FILHO - Julgamento: 22/06/2010 - QUARTA CAMARA CIVEL

EME NT A: Agravo Inominado. Art. 557 do C.P.C. Apelacao que teve o seu
seguimento negado por R. Decisdo Monocratica deste Relator. Indenizagdo. Dano
moral. Erro médico. UNIMED. Exame laboratorial ndo apresentando anormalidades.
Paciente informando a existéncia de nédulo na mama direita, bem como ressaltando
histérico familiar de casos de céancer. Profissional que deixou de prosseguir
investigacdo para confirmar o diagnostico. Laudo pericial concluindo pela
negligéncia e impericia no atendimento médico prestado a Autora. | - Agravada que
se submeteu a dois exames laboratoriais, ambos concluindo por um quadro normal
negativo para malignidade. 1l Suplicante insistindo diante do historico familiar.
Procedimento realizado em outro Laboratério, constatando a presenca de nédulo e,
posteriormente, por ser um tumor maligno, submetendo-se a procedimento cirlrgico
e tratamento radio/quimioterapico. Falha na prestacdo do servigco evidenciada,
exsurgindo o dever de indenizar. Exegese do artigo 14 da Lei Consumerista. Il
Ausente a prova de que o erro perpetrado ndo colocaria em risco a salude da
Demandante, o que interferiu no seu comportamento psicolégico. Dano moral
caracterizado. Aludida verba fixada em sonancia com o0s principios da
proporcionalidade e da razoabilidade. IV - Precedentes deste Colendo Sodalicio e do
STJ sobre o tema recursal. V Manifesta improcedéncia do Recurso que autorizou a
aplicacao do caput do art. 557 do C.P.C. c.c. art. 31, inciso VIl do Regimento Interno
deste Tribunal. Negado Provimento.

Decisao Monocratica: 20/05/2010

integra do Acordao - Data de Julgamento: 22/06/2010
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0002148-81.2007.8.19.0212 - 12 Ementa - APELACAO DES. BENEDICTO
ABICAIR - Julgamento: 24/11/2010 - SEXTA CAMARA CIVEL

APELACAO CIVEL. ACAO DE INDENIZACAO POR DANOS MORAIS E
MATERIAIS EM DECORRENCIA DE ALEGADO ERRO MEDICO.1. A prova pericial
foi conclusiva no sentido de que o primeiro exame realizado na apelante foi de ma
gualidade; 2. Assim, ndo obstante ter sido ministrada a medicacédo e recomendados
0s cuidados necessarios em decorréncia da lesdo, certo € que houve erro de
diagnéstico, o que deixa claro o dano moral sofrido pela apelante, razdo pela qual
deve o apelado repara-la; 3. Na fixagdo do valor da verba reparatoria, devem ser
sopesados varios fatores e assim o fazendo, tem-se que o valor de R$15.000,00
(quinze mil reais) se mostra compativel; 4. Provimento parcial do recurso para
reformar a sentenca e julgar procedente o pedido de reparacdo do dano moral,
mantendo-se a improcedéncia quanto ao alegado dano material, uma vez que néo
foi o mesmo devidamente provado; 5. Diante da sucumbéncia reciproca, devem as
partes dividir as custas processuais e cada qual arcar com os honorarios de seus
patronos, observando-se, para tanto, o beneficio da gratuidade de justica concedido
a autora, ora apelante.

integra do Acérdao - Data de Julgamento: 24/11/2010

integra do Acordao - Data de Julgamento: 02/02/2011

0009191-53.2003.8.19.0004 (2009.001.18395) - 12 Ementa - APELACAO

DES. MALDONADO DE CARVALHO - Julgamento: 21/07/2009 - PRIMEIRA
CAMARA CIVEL

RESPONSABILIDADE CIVIL. FATO DO SERVICO. ATENDIMENTO MEDICO
HOSPITALAR. ERRO DE DIAGNOSTICO. DANO MORAL. VERBA
INDENIZATORIA. PRINCIPIO DA RAZOABILIDADE E PROPORCIONALIDADE. Por
nao adotar um procedimento seguro durante o processo inicial, descuidando-se,
assim, da necessaria observancia do prescrito pela ciéncia médica, o profissional
médico revela-se negligente e torna sua atuacdo culpavel, o que conduz, com
facilidade, ao erro e, por conseguinte, a responsabilidade civil médica. O erro de
diagnostico se caracteriza pela ma prestacdo do servico médico, dando causa,
assim, a uma profunda modificacdo no estado de espirito do paciente-consumidor,
gue, diante de um sentimento de dor e angustia se vé totalmente desamparado, 0
gue ndo pode ser tratado como simples aborrecimento ou inadimplemento
contratual. IMPROVIMENTO DO RECURSO.

integra do Acérd&o - Data de Julgamento: 21/07/2009
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0005684-59.2004.8.19.0001 (2009.001.14083) - 22 Ementa - APELACAO

DES. CARLOS SANTOS DE OLIVEIRA - Julgamento: 14/07/2009 - NONA
CAMARA CIVEL

AGRAVO INTERNO EM APELACAO CIVEL. ACAO INDENIZATORIA.
DANOS MATERIAIS, MORAIS E ESTETICOS. ERRO MEDICO. FRATURA
EXPOSTA EM CALCANHAR ESQUERDO. FALHA NO DIAGNOSTICO QUE
ACARRETA REDUCAO DA CAPACIDADE LABORATIVA DO AUTOR, ALEM DE
DEIXAR CICATRIZES E PROVOCAR ABALO PSICOLOGICO.
RESPONSABILIDADE OBJETIVA. ART. 37, § 6° DA CRFB. LAUDO PERICIAL
CATEGORICO NO SENTIDO DA EXISTENCIA DE NEXO CUSAL ENTRE O
ATUAR DO PREPOSTO DO AGRAVANTE E AS LESOES SUPORTADAS PELO
PACIENTE. CONDENACAO DO ESTADO AO PAGAMENTO DE PENSAO
VITALICIA, ALEM DE INDENIZACAO POR DANO MORAL NO VALOR DE R$
15.000,00 (QUINZE MIL REAIS) E POR DANO ESTETICO DE R$ 3.000,00.
MANUTENCAO DA DECISAO MONOCRATICA. DESPROVIMENTO DO AGRAVO
INTERNO.

integra do Acérd&o - Data de Julgamento: 14/07/2009

0066378-83.2007.8.19.0002 (2008.001.61215) - 12 Ementa - APELACAO

DES. RONALDO ROCHA PASSOS - Julgamento: 28/07/2009 - TERCEIRA
CAMARA CIVEL

ACAO INDENIZATORIA. ERRO MEDICO. RELACAO DE CONSUMO.
MANIFESTA FALHA DE SERVICO COM O DIAGNOSTICO FEITO INTEIRAMENTE
DIVORCIADO DA REALIDADE. CORRETO INDEFERIMENTO DA PROVA
PERICIAL POR DESNECESSARIA HAVENDO FICADO PRECLUSO O
INDEFERIMENTO. INDENIZACAO PELOS DANOS MORAIS ARBITRADA COM
OBSERVANCIA DOS PRINCIPIOS DA MODERACAO, DA REAZOABILIDADE E DA
PROPORCIONALIDADE, = OBSERVADAS AS  PECUALIARIDADES DO
PROCESSO. DESPROVIMENTO DO RECURSO.

integra do Acordao - Data de Julgamento: 28/07/2009

0011568-34.2002.8.19.0003 (2007.001.69272) - 12 Ementa - APELACAO

DES. MARIA INES GASPAR - Julgamento: 20/02/2008 - DECIMA SETIMA
CAMARA CIVEL

RESPONSABILIDADE CIVIL. ERRO DE DIAGNOSTICO. CANCER. MEDICO
DE REDE MUNICIPAL. Acéo ordinaria em que objetiva a autora a reparacao por
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danos morais e materiais que teria sofrido em virtude de errébneo diagndstico, pelo
qgual foi constatado ser portadora de multiplas metastases na coluna. Erro de
diagnose que causou a autora sofrimento, aflicdo e dor envolvendo mal do qual n&o
padecia, 0 que sé veio a ser apurado posteriormente. Dano e nexo causal
demonstrados, sendo desnecessario aferir a existéncia de culpa, por versar hipotese
de Responsabilidade Objetiva, nos termos do art. 37, § 6° da Constituicao Federal.
Obrigacdo de indenizar caracterizada. Danos materiais ndo configurados. A prova
técnica apontou que os remédios prescritos eram analgésicos indicados para o
controle da dor, sendo a real patologia da autora extremamente dolorosa. Dano
moral devidamente demonstrado. Quantificacdo dotada de proporcionalidade e
razoabilidade, diante das circunstancias do caso concreto. Sucumbéncia reciproca
reconhecida, na espécie. Sentenca reformada, em parte. Provimento parcial do
recurso da autora e improvimento do inconformismo do réu.

integra do Acérdao - Data de Julgamento: 20/02/2008

0150424-81.2002.8.19.0001 (2007.001.01988) - 12 Ementa — APELACAO

DES. GABRIEL ZEFIRO - Julgamento: 17/04/2007 - DECIMA OITAVA
CAMARA CIVEL

ACAO DE INDENIZACAO. ERRO DE DIAGNOSTICO. MEDICO QUE
DIAGNOSTICA CISTO SINOVIAL QUANDO O PACIENTE E VITIMA DE
HEMANGIOMA CAVERNOSO. DUAS CIRURGIAS REALIZADAS SOB A EGIDE DA
CONCLUSAO ERRADA. AINDA QUE O TRATAMENTO SEJA IDENTICO PARA
AMBAS AS ENFERMIDADES, O ERRO PRODUZIU INEGAVEL ABALO
EMOCIONAL NA PACIENTE E NA SUA MAE. DOENCAS SEMELHANTES NA
APARENCIA, MAS QUE APRESENTAM QUADRO DE DESENVOLVIMENTO BEM
DIVERSO. AFLICAO E PERPLEXIDADE EM RE IPSA A CARACTERIZAREM O
DANO MORAL INDENIZAVEL. RECONHECIMENTO DA SOLIDARIEDADE ENTRE
O MEDICO E A SEGURADORA DE SAUDE. CULPA IN ELIGENDO. SENTENCA
REFORMADA PARA CONDENAR OS APELADOS AO PAGAMENTO DE R$
10.000,00 DE INDENIZACAO PELO DANO MORAL A CADA APELANTE.
RECURSO CONHECIDO E PROVIDO EM PARTE.

integra do Acordéo - Data de Julgamento: 17/04/2007

0013213-35.2005.8.19.0021 (2006.001.60049) - 12 Ementa - APELACAO
DES. GILBERTO REGO - Julgamento: 11/04/2007 - SEXTA CAMARA CIVEL

APELACAO CIVEL. ERRO MEDICO. ERRO DE DIAGNOSTICO. RX. 1 -
Fratura no braco da crianga n&o identificada em emergéncia de hospital. Laudo
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pericial afirmando que o exame realizado naquela ocasido ja apontava traco de
fratura na porcgao distal do umero. Erro que levou a pequena autora a se submeter a
cirurgia e sessdes de fisioterapia. Sentengca condenando o réu a pagar a autora
R$15.000,00 a titulo de compensacdo por danos morais. Apelo do réu pretendendo
a reducao da referida verba compensatéria. 2 - Na reparacdo do dano moral, dois
motivos estdo conjugados, dentre eles, a punicdo ao infrator pelo fato de haver
ofendido o bem juridico da vitima.3 - A decisdo impugnada observou os principios da
proporcionalidade e da razoabilidade, atendendo ao triplice condao de servir como
compensacao ao paciente da leséo, punicdo ao agente e exemplo ao meio social,

ndo gerando o enriquecimento indevido de uma parte, em razao do grave ou
injusto prejuizo da outra.4 - RECURSO CONHECIDO. PROVIMENTO NEGADO.

integra do Acérd&o - Data de Julgamento: 11/04/2007

Valor da Indenizacdo: R$ 16.000,00 a R$ 30.000,00

0000410-27.2003.8.19.0009 — 12 Ementa - APELACAO DES. CAETANO
FONSECA COSTA - Julgamento: 26/05/2010 - SETIMA CAMARA CIVEL

ERRO DE DIAGNOSTICO - HOSPITAL MUNICIPAL RESPONSABILIDADE
CIVIL OBJETIVA - OBITO - DANOS MORAIS E MATERIAIS. - Trata-se de Ac&o
Indenizatoria em que objetivam os Autores indenizagdo diante do 6bito do marido e
pai dos Demandantes, sob o fundamento de que o de cujus teria recebido
tratamento por médico do Hospital S&o Vicente em Bom Jardim, que diagnosticou
uma crise de gastrite quando na verdade estava com peritonite (apendicite
supurada), razdo pela qual a demora do diagnéstico correto teria provocado a morte
do paciente. Responsabilidade Objetiva, conforme o art. 37, § 6° da Constituicao
Federal.- Inexisténcia de sentenca extra petita, pois em que pese a peti¢ao inicial
tenha indicado o valor de R$ 50.000,00 (cinqguienta mil reais) a titulo de danos
morais, tem-se que segundo interpretacdo sistematica do pedido esse montante
seria para cada Autor.- Existéncia do dano moral.- No caso concreto impbe-se a
manutencdo do dano moral, fixado em R$ 30.000,00 (trinta mil reais) para cada
Autor, valor que atende aos principios da razoabilidade e proporcionalidade.
Pensionamento correto em relacdo ao valor que sera apurado em liquidacdo de
sentenca com base nos ultimos doze meses de vida do falecido.- Acertou também a
sentenca no tocante a duracdo da pensdo para a esposa até que o de cujus
completasse setenta e um anos e para os filhos até a idade de vinte quatro anos. -
Devido o reembolso das verbas de funeral. - Recurso parcialmente provido, apenas
para substituir a constituicdo de capital garantidor pela inclusdo dos beneficiarios da
prestacdo em folha de pagamento.

integra do Acérdao - Data de Julgamento: 26/05/2010
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0039392-66.2005.8.19.0001 (2009.001.16253) - 12 Ementa - APELACAO

DES. GALDINO SIQUEIRA NETTO - Julgamento: 11/08/2009 - DECIMA
QUINTA CAMARA CIVEL

Acéo ordinaria pretendendo reparacdo estética e moral. Bombeiro militar que
sofre acidente no trajeto para o servico e busca socorro em hospital do Estado,
obtendo diagnostico equivocado. Submetido o autor a sessdes de fisioterapia que se
mostraram inadequadas e dolorosas desnecessariamente. Diagndstico correto e
posterior do Instituto de Trauma e Ortopedia. Autor submetido a cirurgia. Nao
restabelecimento do autor que néo pode ser atribuido, com a certeza necessaria, ao
erro de diagndstico. Nao se tratou de caso fortuito, comprovada a conduta
negligente do médico funcionério do Estado a justificar o dever de indenizar. Ndo
provimento do 1° apelo. Danos morais caracterizados diante de todo o tempo que o
autor foi tratado de forma equivocada. Sofrimento que se afigura maior do que o
valor fixado na sentenca. Majoracéo da verba a titulo moral. Provimento parcial do 2°
apelo.

integra do Acérdéo - Data de Julgamento: 11/08/2009

0008042-70.1999.8.19.0001 (2009.001.04836) - 12 Ementa - APELACAO
DES. RENATA COTTA - Julgamento: 31/03/2009 - NONA CAMARA CIVEL

RESPONSABILIDADE CIVIL DO ESTADO/ERRO DE DIAGNOSTICO/RISCO
DE VIDA/NEXO CAUSAL CONFIGURADO/DANO MATERIAL/DANO MORAL

APELACAO. RESPONSABILIDADE CIVIL DO ESTADO. ERRO DE
DIAGNOSTICO. NEXO CAUSAL COMPROVADO. LAUDO PERICIAL
INCONTESTE. DANOS MATERIAIS E MORAIS CONFIGURADOS. O fundamento
da responsabilidade objetiva estatal reside, portanto, na natureza da atividade
administrativa, que se desenvolve em beneficio de todos, exigindo-se na hipétese de
eventual dano aos administrados, uma verdadeira espécie de solidarizacéo do risco.
O médico celebra contrato de meio e nédo de resultado, de natureza sui generis, cuja
prestacdo ndo recai na garantia de curar o paciente, mas de proporcionar-lhe
conselhos, cuidados e protecdo, até com emprego das aquisicdes da ciéncia. A
conduta profissional suscetivel de engendrar o dever de reparagdo sO se pode
definir, unicamente, com base em prova pericial, como aquela reveladora de erro
grosseiro, seja no diagnostico, como no tratamento, bem como na negligéncia a
assisténcia, na omissédo ou abandono do paciente, caracterizando falta culposa no
desempenho do oficio. Logo, quando a matéria ventilada for inerente a ciéncia
médica, deverd ser considerado, para fins de condenacdo, o laudo pericial
elaborado. O peso conferido pelo juizo a quo ao teor do laudo pericial decorre do
grau de confiabilidade na atuacdo eminentemente técnica do perito, instrumento
gue, em regra, demonstra-se fundamental a formacgao do juizo de convencimento do
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magistrado para a escorreita oferta do provimento jurisdicional buscado pelas partes,
tudo em consonancia com o principio da livre apreciacdo da prova e da persuasao
racional, ex vi do art. 131, do CPC. De acordo com o laudo médico acostado, é
manifesta a existéncia do nexo causal por erro de diagnostico. Nao agiu o preposto
do réu com a diligéncia que lhe competia, porquanto o estado do paciente
recomendava pelo menos observacdo intensa, tendo em vista tratar-se de trauma
abdominal fechado. Ha afirmacdo constante do laudo de que o autor foi vitima de
erro de diagnéstico, que o fez correr risco de vida. Ora, se o erro de diagndstico foi
tdo grave a ponto de provocar risco a vida do autor, € 6bvio que foi, no minimo,
suficiente a agravar seu estado, estando configurada a concausa. Logo, ao contrario
do que afirmou a sentenciante, a conduta do réu efetivamente deu causa ao
resultado danoso, agravando-o, sendo desnecessario que o risco de vida tenha se
concretizado, sob pena de s6 considerarmos concausa quando o erro de diagnostico
culminar na morte do paciente, o que é totalmente despropositado. Outrossim, é
inquestionavel que faz jus o autor aos lucros cessantes, representados pelo que se
deixou razoavelmente de receber, estando previstos no art. 949, do Cédigo Civil.
Para fixacdo do dano material, deve-se considerar o tempo em que 0 apelante
deixou de exercer sua funcdo motivada pelo apelado, o grau de incapacidade e o
valor de sua remuneracdo mensal. Dano moral in re ipsa. O descaso com que foi
tratado o apelante colocou em risco sua saude, causando-lhe intranquilidades, dores
e aflicbes, justificando o cabimento da reparacdo por danos morais. A quantificacéo
perpetrada deve considerar a gravidade da lesdo, sendo, portanto, o valor
compativel com a expressado axiologica do interesse juridico violado, na perspectiva
de restaurar o interesse violado, obedecidas a razoabilidade, proporcionalidade,
equidade e justica, atendendo as fung¢des punitiva, pedagdgica e compensatoria.
Provimento parcial do recurso.

integra do Acordao - Data de Julgamento: 31/03/2009

0091541-68.2007.8.19.0001 (2008.001.27438) - 12 Ementa - APELACAO

DES. ODETE KNAACK DE SOUZA - Julgamento: 06/08/2008 - VIGESIMA
CAMARA CIVEL

APELACAO CIVEL. ACAO DE RESSARCIMENTO DE DANOS. PLANO DE
SAUDE QUE DEIXOU DE PRESTAR A ASSISTENCIA MEDICA ADEQUADA
(RESGATE) QUANDO SOLICITADO. APLICACAO DA TEORIA DA PERDA DE
UMA CHANCE (PERTE DUNE CHANCE), QUE ALARGA O NEXO DE
CAUSALIDADE, POSSIBILITANDO A RESPONSABILIDADE MEDICA, AINDA QUE
NAO OCORRA O ERRO MEDICO PROPRIAMENTE DITO, SENDO SUFICIENTE A
OCORRENCIA DE CONDUTAS NEGLIGENTES OU FALTA DE DIAGNOSTICO
PRECISO. NAO SE PODE AFIRMAR QUE, CASO O PACIENTE TIVESSE SIDO
TRATADO DE MANEIRA MAIS RESPONSAVEL, TERIA SOBREVIVIDO, MAS
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ESSA CHANCE NAO LHE FOI DADA. DANO MORAL ARBITRADO COM
RAZOABILIDADE (R$ 25.000,00) QUE SE MANTEM. RECURSO DESPROVIDO.

integra do Acordao - Data de Julgamento: 06/08/2008

0091619-09.2000.8.19.0001 (2007.001.36938) - 12 Ementa - APELACAO

DES. NAMETALA MACHADO JORGE - Julgamento: 19/09/2007 - DECIMA
TERCEIRA CAMARA CIVEL

Responsabilidade Civil. Relacdo de consumo. Servico prestado por instituicdo
hospitalar. Morte decorrente de erro de diagnéstico. Responsabilidade objetiva.
Inocorréncia de excludentes legais. Culpa dos médicos comprovada. Danos
materiais. Dano moral. Configuracdo. Quantificacdo. A instituicdo hospitalar, diante
do vastissimo espectro do conceito estabelecido no art. 3° e seu § 2° do CDC, é
considerada prestadora de servicos; logo, sua responsabilidade é objetiva, a teor do
art. 14 do mesmo Codigo, e somente restaria afastada com prova extreme de
davidas de qualquer uma das excludentes previstas no § 3° do citado dispositivo
legal, 6nus do qual ndo se desincumbiu. Mesmo em se admitindo a responsabilidade
subjetiva do hospital, no que toca a atuacdo profissional dos médicos, seus
prepostos, a prova evidente da culpa destes importa seu dever de reparar o dano.
Paciente atendida com diagnéstico de hérnia de disco, posteriormente reiterado,
falecendo 5 dias apdés o primeiro atendimento, vitima de meningite. Falha na
prestagdo do servico, que ndo considerou diversas circunstancias relevantes,
conforme demonstra o laudo pericial. Pensionamento devido apenas aos filhos
menores, Nnao ao vilvo, advogado, que da vitima ndo dependia economicamente, e
até completaram 25 anos de idade. Dano moral configurado. Verba reparatoria
fixada em R$ 20.000,00 para cada um dos autores. Recurso parcialmente provido.

integra do Acérdao - Data de Julgamento: 19/09/2007

0006289-02.2001.8.19.0036 (2007.009.00152) - 12 Ementa - REEXAME
NECESSARIO

DES. JOSE GERALDO ANTONIO - Julgamento: 21/03/2007 - SETIMA
CAMARA CIVEL ACAO INDENIZATORIA - RESPONSABILIDADE OBJETIVA DO
ESTADO (Artigo 37, § 6° da CF) - SERVICO PUBLICO DE SAUDE - DEFEITO DO
SERVICO E ERRO MEDICO - NEXO DE CAUSALIDADE DEMONSTRADO -
DANOS MORAIS CONFIGURADOS. A responsabilidade civil que se imputa ao
Poder Publico por ato danoso de seus prepostos é objetiva (artigo 37, 8§ 6°, da CF),
impondo-lhe o dever de indenizar os danos sofridos pela vitima. Em que pese se
tratar de uma obrigacdo de meio e nao de resultado, a ma prestacdo do servigo
médico/hospitalar e a inobservancia do procedimento correto na realizacdo da
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cirurgia ensejam a reparagdo do dano moral, consistente nos constrangimentos e
sofrimentos impostos a Autora, além das sequelas resultantes das condutas
enfocadas. Confirmacao da sentengca em reexame necessario.

integra do Acérdao - Data de Julgamento: 21/03/2007

0118045-87.2002.8.19.0001 (2006.001.36018) - 12 Ementa - APELACAO

DES. GILBERTO DUTRA MOREIRA - Julgamento: 07/11/2006 - DECIMA
CAMARA CIVEL

Apelacdo Civel. Indenizatéria. Autora com diagnoéstico de apendicite
encaminhada a hospital credenciado pelo plano, onde recebeu novo diagnéstico de
célculo na vesicula. Procedimento cirdrgico que iniciou o corte pela vesicula,
estendendo-o até o apéndice, onde se encontrava o problema, danificando, no
caminho, a trompa direita da autora, que foi retirada. Sentenca que concedeu danos
morais e estéticos, totalizando R$ 50.000,00 (cinquenta mil reais). Prestacdo de
servicos médicos, vinculados a plano de saude. Evidente relacdo de consumo.
Agravo retido que se rejeita. Quesitos devidamente respondidos pelo laudo.
Depoimento testemunhal que nada acrescentaria as provas ja produzidas.
Cerceamento de defesa inexistente. Preliminar que se rejeita. Demora no
atendimento. Diagnostico de apendicite apresentado em 28/04 e cirurgia realizada
somente em 03/05. Segundo diagnéstico errado. Necessidade de mudanca de
procedimento durante a cirurgia. Leséo e retirada, durante o procedimento cirdrgico,
de 6rgdo sao, que nao estava envolvido em nenhum dos diagndsticos. Triplo erro
médico configurado. Capacidade reprodutiva da autora que, apesar de ndo estar
impedida, foi reduzida em 50% (cinqtienta por cento). Possibilidade de acumulacéo
de danos morais e estéticos, na forma da Sumula n° 96 deste Egrégio Tribunal de
Justica. Danos morais caracterizados, tanto pela demora no atendimento, tendo a
cirurgia ocorrido varios dias ap6s as primeiras dores, quanto pelas lesdes dela
decorrentes, que causaram a paciente sofrimentos, abalo, transtornos, e
desequilibrio emocional. Danos estéticos evidentes pelas fotografias acostadas aos
autos, por visivel uma grande cicatriz. Arbitramento excessivo. Ambas as verbas que
devem ser reduzidas para R$ 15.000,00 (quinze mil reais), equivalentes a 50
(cinquenta) salarios minimos na época da sentencga, totalizando R$ 30.000,00 (trinta
mil reais), valor mais adequado aos critérios de razoabilidade/proporcionalidade e
satisfacao/ punicdo. Provimento parcial do recurso, apenas para reduzir o valor
atribuido aos danos morais e estéticos, mantida, no mais, a sentenga.

integra do Acérdao - Data de Julgamento: 07/11/2006

0131310-35.1997.8.19.0001 (2005.001.37248) - 12 Ementa - APELACAO
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DES. AZEVEDO PINTO - Julgamento: 15/02/2006 - DECIMA TERCEIRA
CAMARA CIVEL

Apelacdo. Acdo de indenizagdo. Paciente submetida a intervencao cirurgica
da qual Ihe resultou a extirpagdo de ambos o0s seios mastectomia - sob 0 equivocado
diagnéstico de cancer. Colocacao de préteses mamarias que resultou no surgimento
de problemas outros de saude para a paciente, dai decorrendo a necessidade de
sua substitui¢cdo. Paciente que buscou tratamento médico hospitalar com profissional
preposto da ré, aqui primeira apelante, fato esse incontroverso nos autos, de modo a
afastar qualquer questionamento a respeito da ilegitimidade passiva da ré. Hipétese
gue se ajusta perfeitamente as normas do Cdédigo de Defesa do Consumidor. Ato
cirirgico que, a teor da prova pericial produzida nos autos, era completamente
desnecessario e mesmo ndo recomendado, envolvendo a hipotese erro de
diagnostico e de procedimento cirdrgico, de modo que, - ainda - que bem sucedida
fosse a operagdo, ndo era para ser realizada, pois, ndo apresentava a autora
gualquer enfermidade que justificasse a retirada das mamas. Perda da prova por
parte da ré corretamente aplicada, importando esse fato no desprovimento do
agravo retido, por alegado cerceamento de defesa. Verba a titulo de dano moral
corretamente quantificada, o mesmo nao se podendo dizer quanto a dano estético
gue, no caso, guardadas as peculiaridades necessarias, comporta elevacdo. Dano
material aqui compreendido na necessidade de colocacdo de préteses mamarias
futuras que comporta o deferimento pretendido pela autora, ainda que nao
especificamente pedido na inicial, posto que guarda causalidade e sentido com a
necessidade constitucional de reparacdo do dano moral causado a autora, que se
reflete sobre a prépria personalidade da mesma, bem como no dever, também, de
ordem constitucional gerado com o fato, e relativo a protecdo que o constituinte
dispensou a saude, cabendo a ré, como responsavel pelo evento, o dever se
suportar esse dano causado, procedendo a substituicdo das proteses mamarias
tantas vezes quantas forem as necessariamente comprovadas. Agravo retido que se
nega provimento, 0 mesmo acontecendo com 0 recurso interposto pela ré. Recurso
adesivo provido em parte.

integra do Acérdao - Data de Julgamento: 15/02/2006

Valor da Indenizacdo: Superior a R$ 30.000,00

0017616-49.2006.8.19.0203 (2008.001.54313) - 12 Ementa - APELACAO
DES. RENATA COTTA - Julgamento: 29/06/2010 - NONA CAMARA CIVEL

APELACAO. RESPONSABILIDADE CIVIL. SERVICO HOSPITALAR.
PRELIMINAR DE ILEGITIMIDADE PASSIVA. REJEIQAO. MERITO. FALHA NA
PRESTACAO DO SERVICO. CONFIGURACAO. NEXO CAUSAL COMPROVADO.
LAUDO PERICIAL INCONTESTE. DANOS MORAIS CONFIGURADOS. VALOR
ARBITRADO QUE MERECE SER MAJORADO. Preliminar. S&o legitimados para
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agir, ativa e passivamente, os titulares dos interesses em conflito; legitimacao ativa
tera o titular do interesse afirmado na pretenséo; passiva tera o titular do interesse
gue se opde ao afirmado na pretensdo. Neste caso, a propria jurisprudéncia entende
gue se trata da aplicacdo da Teoria da Assercdo, visto que a preliminar de
ilegitimidade ativa confunde-se com o mérito da demanda, devendo ser analisada
em conjunto com este, pois 0 que importa é a afirmacdo da autora, e ndo a
correspondéncia entre a afirmacdo e a realidade. Nessas hipoteses, portanto, o
julgador avalia a relacao juridica deduzida in status assersiones, ou seja, a vista do
gue foi afirmado na peticdo inicial, sendo as condicbes da acdo verificadas em
abstrato. In casu, a parte autora atribui as lesdes narradas e o evento morte a
conduta da equipe do Hospital Réu e ndo a acdo de um médico isoladamente. Logo,
levando-se em consideracao a afirmacéo da demandante, é manifesta a legitimidade
passiva da parte ré. Mérito. A doutrina tem se posicionado no sentido de que a
responsabilidade médica empresarial, no caso de hospitais, € objetiva, indicando o §
1° do artigo 14 do Cdbdigo de Defesa do Consumidor. Logo, certo € que o0s
estabelecimentos hospitalares sado verdadeiros prestadores de servico, devendo
responder objetivamente, nos termos do art. 14, do CDC, pelos danos causados aos
seus pacientes. A conduta profissional suscetivel de engendrar o dever de
reparacao so se pode definir, unicamente, com base em prova pericial, como aquela
reveladora de erro grosseiro, seja no diagnéstico, como no tratamento, bem como na
negligéncia a assisténcia, na omissdo ou abandono do paciente, caracterizando falta
culposa no desempenho do oficio. Logo, quando a matéria ventilada for inerente a
ciéncia médica, devera ser considerado, para fins de condenacdo, o laudo pericial
elaborado. O peso conferido pelo juizo a quo ao teor do laudo pericial decorre do

grau de confiabilidade na atuacdo eminentemente técnica do perito,
instrumento que, em regra, demonstra-se fundamental & formacdo do juizo de
convencimento do magistrado para a escorreita oferta do provimento jurisdicional
buscado pelas partes, tudo em consonancia com o principio da livre apreciacdo da
prova e da persuaséao racional, ex vi do art. 131, do CPC. No caso dos autos, 0
laudo médico pericial atestou que os objetivos da internacdo nao foram alcancados,
porquanto ndo foram tomados os cuidados adequados ao caso pelos médicos e
equipe de enfermagem. Concluiu, ainda, a pericia que, quando da alta, o paciente
apresentava sinais de piora do quadro de insuficiéncia hepética (hemorragia+
encefalopatia) e, portanto, a alta do paciente deveria ter sido postergada, até mesmo
porque os parametros de coagulacdo sanguinea pioraram durante a internagao
hospitalar. Logo, a conduta do réu efetivamente deu causa ao resultado danoso,
agravando-o. Dano moral in re ipsa. Assim, o descaso com que foi tratado o
paciente, filho Unico da autora, e que culminou em sua morte causou,
evidentemente, nesta muita dor e angustia, justificando o cabimento da reparacao
por danos morais. A quantificacéo perpetrada deve considerar a gravidade da lesao,
sendo, portanto, o valor compativel com a expressao axioldgica do interesse juridico
violado, na perspectiva de restaurar o interesse violado, obedecidas a razoabilidade,
proporcionalidade, equidade e justica, atendendo as fungdes punitiva, pedagdgica e
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compensatoéria. Por tal razdo, merece ser majorado o valor arbitrado para
R$51.000,00 (cinquenta e um mil reais), sendo este o patamar adequado,
considerando-se o erro cometido e o resultado morte, que, certamente, impds a
autora, mde do paciente vitimado (seu filho Unico), sofrimento desnecessério e
exacerbado Provimento do recurso da parte autora e desprovimento do recurso da
parte ré.

integra do Acordao - Data de Julgamento: 29/06/2010

0001629-23.2004.8.19.0209 - 12 Ementa - APELACAO DES. JOSE CARLOS
PAES - Julgamento: 22/09/2010 - DECIMA QUARTA CAMARA CIVEL

APELACAO CIVEL. ERRO DE DIAGNOSTICO. DANO MORAL.
CABIMENTO. 1. DO AGRAVO RETIDO2. DA RELACAO DE CONSUMO3. DA
RESPONSABILIDADE CIVIL4. DO DANO MORALS5. CONCLUSAO1. Preliminar de
decadéncia afastada, tendo em vista a hipétese dos autos versar sobre fato de
servico. 2. Evidente que a relacdo travada entre as partes € de consumo,
enguadrando-se a autora no conceito de consumidora descrito no caput do artigo 2°
do Cdédigo de Protecdo e Defesa do Consumidor, bem como a demandada na
maxima contida no caput do artigo 3° do citado diploma legal. Outrossim, € objetiva a
responsabilidade da apelante. Precedente. 3. Indiscutivel o dano causado pela
recorrente a autora. Aplicacdo da teoria da perda de uma chance, pois de acordo
com a prova dos autos se o diagnéstico realizado no primeiro momento fosse
preciso, possivelmente o procedimento seria mais conservador, sendo
desnecessario procedimentos invasivos e danosos como 0s suportados pela
autora.4. Manutencgéo do dano moral no valor de R$ 50.000,00 (cinquenta mil reais),
face as peculiaridades do caso concreto.5. Recurso que nao segue.

Decisdo Monocrética: 22/09/2010

integra do Acérdao - Data de Julgamento: 06/10/2010

0057423-37.2005.8.19.0001 (2008.001.56336) - 22 Ementa - APELACAO

DES. ADEMIR PIMENTEL - Julgamento: 11/02/2009 - DECIMA TERCEIRA
CAMARA CIVEL

PROCESSUAL CIVIL. ACAO ORDINARIA DE RESSARCIMENTO DE
DANOS. MORTE DE MENOR POR NEGLIGENCIA DE ATENDIMENTO NO
HOSPITAL "SOUZA AGUIAR". QUANTUM INDENIZATORIO EM CONSONANCIA
COM PRECEDENTES DO COLENDO SUPERIOR TRIBUNAL DE JUSTICA.
JUROS QUE SE CONTAM DA CITACAO E CORRECAO MONETARIA INCIDENTE
A PARTIR DA SENTENCA. RESPONSABILIDADE DO MUNICIPIO, APENAS, PELA
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TAXA JUDICIARIA. RECURSO AO QUAL SE DEU PROVIMENTO COM AMPARO
NO ART. 557, § 1°-A, DO CODIGO DE PROCESSO CIVIL, DE FORMA PARCIAL.
AGRAVO INTERNO. IMPROVIMENTO. | - Indiscutivel a responsabilidade do
Municipio por conduta de seus prepostos, médicos que integravam o quadro quando
do falecimento do filho da autora; Il - Pericia que reconhece a existéncia do nexo
causal e afirma haver "conduta pouco diligente dos prepostos da Ré€, que incorreram
em erro diagnéstico. Ha de se ressaltar, que possivelmente, se tivessem solicitado
0s exames basicos de diagnose, no primeiro atendimento, ter-se-ia um diagndstico
precoce da patologia que evoluiu de forma fatal. E certo que ndo ha como garantir
gue a crianca sobreviveria, mas certo é que perdeu as chances de diagnostico e de
tratamento adequado, este Ultimo pela ndo utilizacdo de recursos intensivos no
HMSA", concluindo ndo terem sido disponibilizados os recursos minimos exigidos
para a gravidade do caso"lll - "O montante arbitrado no caso em apreco, equivalente
a duzentos salarios minimos, ndo adquire contornos de desproporcionalidade"
segundo precedente do colendo Superior Tribunal de Justi¢a;lV - Em se tratando de
culpa contratual os juros se contam da citacdo;V - Seja pela aplicacdo da Sumula n°
97 desta Corte, quer pela aplicabilidade da Sumula n® 362, do Superior Tribunal de
Justica, "a correcao monetéaria do valor da indenizacao do dano moral incide desde a
data do arbitramento”;VI - Proclama o Enunciado n® 42 do FETJ, que "a isencéo
estabelecida no art. 115, caput, do Cddigo Tributario do Estado do Rio de Janeiro,
beneficia os entes publicos quando agem na posicéo processual de autores, porém,
na qualidade de réus, devem, por forca do art. 111, H, do Cddigo Tributario
Nacional, recolher a taxa judicidaria devida ao FETJ, quando sucumbirem na
demanda e a parte autora ndo houver antecipado o recolhimento do tributo”. O
Municipio ndo responde pelas custas, mas suporta o pagamento da taxa judiciaria
guando condenado;VII - Provimento ao recurso dentro do permissivo do art. 557, §
1°-A, do Cédigo de Processo Civil, de forma parcial, decisdo que se confirma.

integra do Acérdéo - Data de Julgamento: 11/02/2009

0002234-40.2006.8.19.0001 (2008.001.43786) - 12 Ementa - APELACAO

DES. HORACIO S RIBEIRO NETO - Julgamento: 25/11/2008 - QUARTA
CAMARA CIVEL

Acdo de indenizacdo por danos materiais € morais proposta em face do
Municipio do Rio de Janeiro, tendo por causa de pedir suposto erro médico no
diagnostico do marido e pai dos apelantes. Sentenca que julga improcedentes os
pedidos. Recurso dos autores. Recurso que merece prosperar em parte.
Comprovado que houve inicialmente erro de diagndstico apontando os médicos que
atenderam o marido e pai dos apelantes a ocorréncia de morte cerebral, que se
revelou inexistente, e demonstrado ainda que procedimentos cirirgicos nao foram
de imediato feitos em razdo deste diagnoéstico, resta evidenciada, ante a perda da
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chance, a obrigagdo do Municipio de indenizar aos apelantes os danos materiais e
morais causados. Apelacdo a que se da parcial provimento.

integra do Acordao - Data de Julgamento: 25/11/2008

0155955-46.2005.8.19.0001 (2008.001.16491) - 12 Ementa - APELACAO

DES. DENISE LEVY TREDLER - Julgamento: 03/06/2008 - DECIMA NONA
CAMARA CIVEL

Responsabilidade civil objetiva. Erro médico. Relacdo de consumo. Agravo
retido a que se nega provimento, por desnecessaria a intervencédo do judiciario na
producdo da prova requerida e respectiva inexisténcia de cerceamento de defesa,
uma vez que a autora ndo estava impossibilitada, de comparecer a audiéncia.
Auséncia de nexo de causalidade entre a conduta do preposto do réu e os danos
sofridos pela autora. Adocdo de procedimentos aprovados pela literatura médica.
Erro médico que n&do se encontra caracterizado. Auséncia de defeito na prestacéo
do servigo. Recurso a que se nega provimento.

integra do Acérdao - Data de Julgamento: 03/06/2008

0000467-72.2002.8.19.0076 (2007.001.53801) - 12 Ementa - APELACAO

DES. MARCO AURELIO FROES - Julgamento: 16/04/2008 - SEXTA
CAMARA CIVEL

APELACAO CIVEL. RESPONSABILIDADE CIVIL. DANOS MORAIS. ERRO
MEDICO. DIAGNOSTICO EQUIVOCADO QUE GEROU TRATAMENTO
EQUIVOCADO. PROVA PERICIAL CONFIRMANDO OS ERROS. RESULTADO
MORTE DO FILHO DO AUTOR. DEVER DE INDENIZAR. Restou perfeitamente
demonstrado nos autos pelo laudo do perito medico de confianga do Juizo que
houve erro no diagnéstico da doenca da vitima e consequiente erro na prescricdo
medicamentosa necessaria ao seu tratamento, o que levou ao 6bito. Segundo o
perito, trata-se de doenca de diagnodstico simples (broncopneumonia) e de
tratamento especifico, sendo moléstia amplamente estudada nos cursos de
medicina. E certo que a responsabilidade médica é de meio, ou seja, se forem
adotados os procedimentos médicos adequados e tempestivos e mesmo assim
sobrevier a morte, ndo assistira responsabilidade ao médico. No entanto, se houve
erro em diagndstico simples com consequente tratamento equivocado, verifica-se
gue a falha foi exatamente de meio, respondendo o profissional pela morte que
poderia ter sido evitada com mais atencdo. Danos morais fixados com moderacao.
Necessidade de reforma da sentenca tdo somente para excluir da condenacédo a
parte inerente ao pensionamento mensal, eis que a vitima veio a falecer com nove
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anos de idade, quando constitucionalmente impedida de trabalhar (art. 7°, XXXIII da
CF).PARCIAL PROVIMENTO DO RECURSO.

integra do Acord&o - Data de Julgamento: 16/04/2008

0010045-84.2002.8.19.0003 (2007.001.35512) - 12 Ementa — APELACAO
DES. CARLOS SANTOS DE OLIVEIRA - Julgamento: 06/11/2007 - DECIMA
QUINTA CAMARA CIVEL

DENGUE HEMORRAGICA

ERRO DE DIAGNOSTICO

HOSPITAL PUBLICO

RESPONSABILIDADE OBJETIVA DO ESTADO
OBRIGACAO DE INDENIZAR

ACAO INDENIZATORIA. MORTE DA GENITORA E FILHA DOS AUTORES
POR ERRO EM DIAGNOSTICO MEDICO AO SER ATENDIDA EM HOSPITAL DO
MUNICIPIO-REU. OMISSAO DE SEUS AGENTES NA REALIZAQAO DE EXAMES
LABORATORIAIS DIANTE DA EDIPEMIA DE DENGUE QUE ASSOLAVA A
REGIAO E DOS SINTOMAS APRESENTADOS PELA  VITIMA.
RESPONSABILIDADE OBJETIVA DO ENTE PUBLICO. OMISSAO ESPECIFICA.
FALHA/FALTA NA PRESTAC}AO DO SERVICO. NEXO DE CAUSALIDADE
CONFIGURADO. PENSIONAMENTO DEVIDO. DANO MORAL EXISTENTE.
PROVIMENTO PARCIAL DO RECURSO. - As provas carreadas deixam clara a
existéncia de falha do servico a ensejar a responsabilizacdo da Municipalidade, na
medida em que seus agentes se omitiram na solicitacdo de exames laboratoriais que
poderiam ter levado ao diagnéstico da dengue hemorrdgica que veio a causar a
morte da vitima. E inconteste que o local, & época dos fatos, encontrava-se assolado
por epidemia de dengue, havendo circular da Secretaria Municipal de Saude
exortando a realizacdo de exames que permitissem a identificacdo da doenca e
regular tratamento, procedimento que nado foi seguido pelos funcionarios do réu. -
Quando omissiva, a responsabilidade da pessoa juridica de direito publico, se
caracteriza sob duas espécies: omissao genérica e especifica. Tratando-se de
hipotese de omisséo especifica, a responsabilidade estatal se apresenta com feicédo
objetiva, bastando, somente, a prova do fato, do dano e do nexo de causalidade
para que o dever de responsabilidade do ente publico exsurja. - Do evento resultou
dano material ao menor impubere, que deixou de perceber alimentos, visto que
dependia financeiramente da vitima, assim como danos morais em razao da dor,
angustia e sofrimento causados pelo falecimento da mae e filha dos autores. -
Provimento parcial do recurso para o fim de condenar o réu ao pagamento de danos
materiais ao primeiro autor equivalentes a 2/3 (dois tercos) da renda mensal da
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vitima, desde a época do fato até a data em que completar 25 (vinte e cinco) anos,
assim como para condena-lo ao pagamento de indenizacdo por danos morais no
valor de R$ 50.000,00 (cinqienta mil reais) para cada autor, corrigidos
monetariamente a partir desta data e acrescidos de juros moratérios desde o evento
danoso, com inversao dos 6nus sucumbenciais.

integra do Acérdéo - Data de Julgamento: 06/11/2007

0024154-75.2003.8.19.0001 (2007.001.32061) - 12 Ementa - APELACAO

DES. AZEVEDO PINTO - Julgamento: 03/10/2007 - DECIMA TERCEIRA
CAMARA CIVEL

Apelacgédo.Indenizatéria. Erro no procedimento do diagndstico médico adotado
em hospital sob a administragdo do municipio recorrente. Laudo pericial elaborado
por expert do juizo que concluiu pela ocorréncia de nexo causal, por erro
diagnostico, aplicando-se a teoria da perda de uma chance. Teoria aplicada ao
presente caso, diante do ndo esgotamento de todos 0s meios necessarios ao
restabelecimento da salde do paciente o que culminou no O6bito mesmo.
Responsabilidade do municipio de natureza objetiva devidamente demonstrada pelo
nexo de causalidade existente entre o 6bito da menor e a prestacdo de servicos de
forma irregular por seus agentes. Reducéo da verba indenizatéria a titulo de dano
moral que se impfe para assim adequar-se aos principios da proporcionalidade e
razoabilidade considerando-se o direcionamento do quantum indenizatorio para o
mesmo nudcleo familiar. Recurso da municipalidade que se da provimento parcial em
reexame necessario.

integra do Acordao - Data de Julgamento: 03/10/2007

0052164-27.2006.8.19.0001 (2007.001.45512) - 12 Ementa - APELACAO

DES. ODETE KNAACK DE SOUZA - Julgamento: 19/12/2007 - VIGESIMA
CAMARA CIVEL RESPONSABILIDADE CIVIL DE ESTABELECIMENTO
HOSPITALAR PERDA DE UMA CHANCE ERRO DE PROCEDIMENTO MORTE DE
PACIENTE DANO MORAL

APELACAO CIVEL. ACAO INDENIZATORIA. RESPONSABILIDADE DE
HOSPITAL. APLICACAO DA TEORIA DA PERDA DE UMA CHANCE (PERTE
DUNE CHANCE), QUE ALARGA O NEXO DE CAUSALIDADE, POSSIBILITANDO A
RESPONSABILIDADE MEDICA, AINDA QUE NAO OCORRA O ERRO MEDICO
PROPRIAMENTE DITO, SENDO SUFICIENTE A OCORRENCIA DE CONDUTAS
NEGLIGENTES OU FALTA DE DIAGNOSTICO PRECISO. NO CASO, HOUVE
FALTA DE UM DIAGNOSTICO PRECISO, ALEM DE TER HAVIDO ERRO DE
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PROCEDIMENTO, QUANDO A TRAQUEIA FOI LESIONADA NA INTUBACAO,
EMBORA A INFECCAO CAUSADA PELA LESAO NAO TENHA SIDO A CAUSA
MORTIS DO PACIENTE, MOTIVO PELO QUAL A SENTENCA FOI DE
IMPROCEDENCIA. PELA TEORIA DA PERDA DE UMA CHANCE, AINDA QUE O
ERRO NO PROCEDIMENTO NAO TENHA SIDO A CAUSA MORTIS, O FATO DE O
PACIENTE NAO TER TIDO A CHANCE DE SOBREVIVER, EM RAZAO DA FALTA
DE SEGURANCA DA EQUIPE DAS RES EM CONCEDER UM DIAGNOSTICO
PRECISO, JA IMPORTA NA CONDENACAO DO HOSPITAL PELOS DANOS
MORAIS SOFRIDOS PELA ESPOSA DO FINADO, EM VIRTUDE DO
FALECIMENTO DESTE. VERBA COMPENSATORIA QUE SE FIXA EM R$
40.000,00. RECURSO PROVIDO, EM PARTE.

integra do Acordao - Data de Julgamento: 19/12/2007

0010045-84.2002.8.19.0003 (2007.001.35512) - 12 Ementa - APELACAO

DES. CARLOS SANTOS DE OLIVEIRA - Julgamento: 06/11/2007 - DECIMA
QUINTA CAMARA CIVEL

DENGUE HEMORRAGICA

ERRO DE DIAGNOSTICO

HOSPITAL PUBLICO

RESPONSABILIDADE OBJETIVA DO ESTADO
OBRIGACAO DE INDENIZAR

ACAO INDENIZATORIA. MORTE DA GENITORA E FILHA DOS AUTORES
POR ERRO EM DIAGNOSTICO MEDICO AO SER ATENDIDA EM HOSPITAL DO
MUNICIPIO-REU. OMISSAO DE SEUS AGENTES NA REALIZACAO DE EXAMES
LABORATORIAIS DIANTE DA EDIPEMIA DE DENGUE QUE ASSOLAVA A
REGIAO E DOS SINTOMAS APRESENTADOS PELA VITIMA.
RESPONSABILIDADE OBJETIVA DO ENTE PUBLICO. OMISSAO ESPECIFICA.
FALHA/FALTA NA PRESTACAO DO SERVICO. NEXO DE CAUSALIDADE
CONFIGURADO. PENSIONAMENTO DEVIDO. DANO MORAL EXISTENTE.
PROVIMENTO PARCIAL DO RECURSO. - As provas carreadas deixam clara a
existéncia de falha do servigo a ensejar a responsabilizacdo da Municipalidade, na
medida em que seus agentes se omitiram na solicitacdo de exames laboratoriais que
poderiam ter levado ao diagnéstico da dengue hemorragica que veio a causar a
morte da vitima. E inconteste que o local, & época dos fatos, encontrava-se assolado
por epidemia de dengue, havendo circular da Secretaria Municipal de Saude
exortando a realizacdo de exames que permitissem a identificacdo da doenca e
regular tratamento, procedimento que nado foi seguido pelos funcionérios do réu. -
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Quando omissiva, a responsabilidade da pessoa juridica de direito publico, se
caracteriza sob duas espécies: omissdo genérica e especifica. Tratando-se de
hipotese de omisséo especifica, a responsabilidade estatal se apresenta com feicéao
objetiva, bastando, somente, a prova do fato, do dano e do nexo de causalidade
para que o dever de responsabilidade do ente publico exsurja. - Do evento resultou
dano material ao menor impubere, que deixou de perceber alimentos, visto que
dependia financeiramente da vitima, assim como danos morais em razao da dor,
angustia e sofrimento causados pelo falecimento da mée e filha dos autores. -
Provimento parcial do recurso para o fim de condenar o réu ao pagamento de danos
materiais ao primeiro autor equivalentes a 2/3 (dois tergcos) da renda mensal da
vitima, desde a época do fato até a data em que completar 25 (vinte e cinco) anos,
assim como para condena-lo ao pagamento de indenizacdo por danos morais no
valor de R$ 50.000,00 (cinquenta mil reais) para cada autor, corrigidos
monetariamente a partir desta data e acrescidos de juros moratdrios desde o evento
danoso, com inversao dos onus sucumbenciais.

integra do Acérd&o - Data de Julgamento: 06/11/2007

0011881-30.2004.8.19.0001 (2007.001.57863) - 12 Ementa - APELACAO

DES. REINALDO P. ALBERTO FILHO - Julgamento: 30/10/2007 - QUARTA
CAMARA CIVEL

Indenizacdo. Erro médico.l ) Prova técnica concluiu que ndo havia urgéncia
na ultimacdo da cirurgia em condi¢cdes desfavoraveis, a ponto de expor a vida do
paciente em risco, ja que sofria de cardiopatia e do mal de alzheimer.ll ) Operacéo
realizada no quadril direito, enquanto que o diagndstico apontava problema no
esquerdo. Tratamento que nado foi adequado.lll ) Opc¢éo da equipe médica em operar
0 quadril direito, que ndo informada & curadora do Autor. Evidente violacdo aos
principios da transparéncia, boa-fé, confianca e informacado. Inteligéncia da Lei
Consumerista.lV ) Responsabilidade de indenizar que se mostra flagrante. Dano
moral fixado em valor excessivo. Valor da aludida verba que se reduz, adequando-a
aos principios da proporcionalidade e da razoabilidade, evitando-se o
enriquecimento sem causa.V ) Arbitramento do dano moral em quantia inferior a
postulada ndo implica em sucumbéncia reciproca. Exegese do Verbete Sumular n.°
105 deste Colendo Sodalicio.VlI ) Finda a instrugcdo probatéria, ndo restou
comprovado que a Ultima Ré tenha integrado a equipe médica que realizou o
procedimento. Fato constitutivo do direito que néao foi comprovado neste particular.
Inteligéncia do inciso | do artigo 333 do Estatuto Processual Civil. Majoracdo da
verba moral que se encontra prejudicada.VIl ) Instrucdo que foi constituida de provas
documental, pericial e oral. Processo com cinco volumes. Majoracdo dos honorarios
advocaticios devidos a Suplicada vencedora que se impde, na forma do 8 4° do
artigo 20 do C.P.C.VIIl ) Provimento Parcial aos Primeiro, Terceiro e Quarto
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Recursos (Réus), para reduzir a verba moral e majorar os honorarios advocaticios
devidos a ultima Suplicada e Negado Provimento a Segunda Apelacéao (Autor).

integra do Acordao - Data de Julgamento: 30/10/2007



