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(Provisorio)

CAPITULO 3

DO REGIME OU TIPO DE CONTRATA(;I\O

3.1. DISCIPLINA LEGAL

A Lei n. 9.656/98 distinguiu trés espécies de regime ou tipo de contra-
tagdo de plano ou seguro de assisténcia a saide: individual ou familiar, co-
letivo empresarial e coletivo por adesao que deverdo constar obrigatoria-
mente no contrato de plano de satude (art. 16, inciso VII, alineas “a”, “b” e
“c”, com a reda¢ao da Medida Provisoria n. 2.177/41, de 2001). Por meio
da Resolugdo Normativa n. 557, de 14 de dezembro de 2022, a Diretoria
Colegiada da Agéncia Nacional de Satde Suplementar (ANS), com base
na atribui¢do que lhe foi conferida pelos arts. 4°, incs. II e X; e 10, inciso
I1, da Lei n. 9.961/2000, regulamentou as caracteristicas dessas espécies de
contratos privados de assisténcia a satde vigentes no Pais.

3.2. DO PLANO PRIVADO DE ASSISTENCIA A SAUDE INDIVIDUAL OU FAMILIAR

Plano privado de assisténcia a satde individual ou familiar é aque-
le cuja contratagdo é firmada diretamente entre a operadora de plano
de assisténcia a satide e o usudrio pessoa natural que pode ser objeto de
adesdo por seus dependentes ou grupo familiar. Esse regime de contrata-
¢do é disciplinado principalmente pela Resolugdo Normativa n. 557/2022
da ANS.

3.21. Condicoes de admissao do beneficiario

As condigoes de admissdo como usudrio titular ou usuario dependente
devem estar previstas no contrato, consoante o art. 16, I, da Lei n. 9.656/98.
Qualquer pessoa natural estd apta a celebrar o contrato de plano de saude
com a operadora, desde que adira as cldusulas contratuais.
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A Resolugao Normativa n. 500/2022 estabelece as seguintes defini¢oes:

Art. 2° Para fins desta Resolucdo e do SIB/ANS, considera-se:

I - beneficiario de plano privado de assisténcia a saude: é a pessoa na-
tural, titular ou dependente, que possui direitos e deveres definidos em
legislagdo e em contrato assinado com operadora de plano privado de
assisténcia a saude, para garantia da assisténcia médico-hospitalar ou
odontoldgica, sendo, no cadastro de beneficidrios da operadora na ANS,
classificado como:

a) beneficiario titular: é o beneficiario de plano privado de assisténcia
a saude cujo contrato o caracteriza como detentor principal do vinculo
contratual com uma operadora;

b) beneficiario dependente: é o beneficidrio de plano privado de assistén-
cia a satde cujo vinculo contratual com a operadora depende da existén-
cia de relagdo de dependéncia a um beneficiario titular [...]

Impende sublinhar que o art. 14 da Lei n. 9.656/98 estabelece vedagao
a operadora de plano de saide de impedir a participa¢ao do consumidor
no plano privado de assisténcia a saide em razao de sua idade ou da con-
dicdo de pessoa portadora de deficiéncia.

3.2.2. Regime juridico do beneficiario dependente

3.2.2.1. Inscrigdo de filho natural, adotivo, sob guarda ou tutela, cuja
paternidade tenha sido reconhecida e o filho socioafetivo

O contrato de plano de saude deve prever as condi¢oes de admissao
dos dependentes, filho bioldgico ou adotivo, do titular, proibidas quaisquer
designacdes discriminatorias relativas a filiacao, consoante o art. 227, § 6°,
da CFeoart. 12,1, da Lei n. 9.656/98. A previsao de clausula em contrato
de plano de satde sobre as condigdes de ingresso e permanéncia na condi-
¢do de dependente com a fixagdo do limite de 24 (vinte e quatro) anos de
idade, impede a renovagdo compulsdria do contrato apos essa faixa etaria,
ndo constituindo abusiva a disciplina neste sentido, sendo imprescindivel
previsdo contratual, caso contrario a condi¢do de dependente perdurara®.

88. No sentido do texto “[...]. 3. No caso concreto, o Tribunal de origem examinou a prova dos autos, mor-
mente as cldusulas da apdlice, para concluir que o ingresso do recorrente no plano de saude, como
dependente de seu genitor falecido, deu-se pela regra segundo qual a cobertura seria garantida até os
24 (vinte e quatro) anos de idade, o que impede a renovagdo compulséria do contrato apds essa faixa
etdria. Alterar esse entendimento requer a reinterpretagdo das clausulas contratuais, o que é vedado



Capitulo 3 - DO REGIME QU TIPO DE CONTRATACAQ

Destaco que o estado de filiagdo nao decorre apenas do vinculo gené-
tico, mas também inclui a reproduc¢ao assistida com material genético de
terceiro, derivando da manifestagao inequivoca de vontade da parte, o que,
de fato, nao impedira a inscrigao do filho como dependente®.

No tocante ao filho adotivo, menor de doze anos de idade, a lei prevé
a possibilidade de aproveitamento dos periodos de caréncia ja cumpridos
pelo consumidor adotante (art. 12, VII).

Destaque-se que, nos termos do art. 12 da Lei n. 9.656/98, é facultada
a oferta e contratacdo do plano-referéncia ou na segmentagdo hospitalar,
com a inclusdo de atendimento obstétrico (inciso III), quando, entéo, de-
vera ser garantida cobertura assistencial ao recém-nascido, filho natural ou
adotivo do consumidor, ou de seu dependente, durante os primeiros trin-
ta dias ap6s o parto. Esse direito é reconhecido ao neonato independen-
temente de ele estar inscrito no plano da mae, inexistindo quaisquer ou-
tras condi¢des para que seja prestada a assisténcia médico-hospitalar, além
da qualidade de filho de um dos seus genitores™. Assim, o recém-nasci-
do tem dupla garantia: a cobertura assistencial durante os primeiros trinta
dias apds o parto, independente de inscrigdo no plano de saide, e a inscri-
¢do assegurada como dependente, isento do cumprimento dos periodos de
caréncia, desde que ocorra no prazo maximo de trinta dias do nascimen-
to conforme as disposi¢coes®.

A norma merece reparos e, neste ponto, ndo é imune a criticas por par-
te da doutrina.

Primeiro porque dificilmente a adogdo do recém-nascido pelo beneficiario
ocorrera no prazo de 30 (trinta) dias. Segundo, pode ocorrer que o recém-
-nascido permaneca em tratamento por mais de trinta dias apos o parto.
Nos termos em que foi redigida, a norma permite que as operadoras trans-

em recurso especial. [...]"” (STJ. EDcl no AREsp 336.626/SP, rel. Min. Antonio Carlos Ferreira, 42 T,, j.
5-5-2015).

89. Enunciado 39 do CNJ.
90. STJ. REsp 1.269.757/MG, rel. Min. Luis Felipe Salom3o, 42 T, j. 3-5-2016.

91. Lein. 9.656/98, art. 12: “Sdo facultadas a oferta, a contratagdo e a vigéncia dos produtos de que tra-
tam o inciso | e 0 § 12 do art. 12 desta Lei, nas segmentagdes previstas nos incisos | a IV deste artigo,
respeitadas as respectivas amplitudes de cobertura definidas no plano-referéncia de que trata o art.
10, segundo as seguintes exigéncias minimas: Il — quando incluir atendimento obstétrico: a) cobertura
assistencial ao recém-nascido, filho natural ou adotivo do consumidor, ou de seu dependente, durante
os primeiros trinta dias apds o parto; b) inscrigdo assegurada ao recém-nascido, filho natural ou adoti-
vo do consumidor, como dependente, isento do cumprimento dos periodos de caréncia, desde que a
inscricdo ocorra no prazo maximo de trinta dias do nascimento ou da adogdo”.
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firam a responsabilidade pelo custo do tratamento do recém-nascido para
0s pais ou responsével ultrapassado o prazo de trinta dias, quando néo deve
ser assim. Portanto, deve-se entender que a cobertura assistencial se esten-
de ao recém-nascido durante os primeiros trinta dias apds o parto ou en-
quanto durar o tratamento, se iniciado durante os primeiros trinta dias®.

Nao ¢ incomum a negativa de cobertura assistencial ao recém-nasci-

do com ma-formagao congénita na vigéncia do contrato. Trata-se de si-
tua¢do que em muitos casos configura situacao de urgéncia cuja cobertura
é essencial a manutengdo da vida do recém-nascido, sob pena de se con-
figurar abusividade contratual. Nestes casos ¢ possivel a parte prejudica-
da cumular ao pedido de obrigacao de fazer o requerimento de indeniza-
¢do compensatdria por dano moral, pois se trata de fato que ultrapassa o
mero aborrecimento para atingir a dignidade da mae e do recém-nascido,
em especial em momento de grande fragilidade e sensibilidade com todas
as expectativas decorrentes da maternidade®.

92.

93.

MARQUES, Claudia Lima; LOPES, José Reinaldo de Lima; PFEIFFER, Roberto Augusto Castellanos (Coor-
ds.). Sadde e responsabilidade: seguros e planos de assisténcia privada a satde. Sdo Paulo: RT, 1999. v.
13, p. 70.

Negativa de cobertura ao filho recém-nascido. Requisitos para a cobertura. “[...] 3. O plano-referéncia
previsto no art. 10 daquela lei é o produto sem cuja oferta a contratagdo nenhuma operadora ou
administradora podera, sequer, obter o registro para funcionar, com previsdo minima de cobertura
assistencial médico-ambulatorial e hospitalar, compreendendo partos e tratamentos, realizados exclu-
sivamente no Brasil, com padrdo de enfermaria, centro de terapia intensiva, ou similar. 4. Nos termos
do art. 12 da Lei de Planos e Seguros de Saude, é facultada a oferta e contratagdo do plano-referéncia,
com a inclusdo de atendimento obstétrico (inciso Ill), quando, entdo, devera ser garantida cobertura
assistencial ao recém-nascido, filho natural ou adotivo do consumidor, ou de seu dependente, duran-
te os primeiros trinta dias apds o parto; independentemente de estar inscrito no plano inexistindo
quaisquer outras condigdes para que sejam prestados aqueles servicos, além da qualidade de filiado
de um dos seus genitores. 5. Recurso especial ndo provido” (STJ. REsp 1.269.757/MG, rel. Min. Luis
Felipe Salomdo, 42 T, j. 3-5-2016). Cobertura de lesdes congénitas de filhos dos usuérios do plano de
saude. “[...]. PLANO DE SAUDE. ABUSIVIDADE DA NEGATIVA DE CONTINUIDADE DE TRATAMENTO SOB
O ARGUMENTO DE CARENCIA DO PLANO DE SAUDE. RECEM-NASCIDO ENFERMO COM DOENGA RES-
PIRATORIA QUE CARACTERIZA ESTADO DE URGENCIA E EMERGENCIA. VIDA E SAUDE DO MENOR QUE
DEVEM SER PROTEGIDAS COM PRIORIDADE.DANO MORAL CONFIGURADO [...]. I. Direito fundamental
a saude que faz frente a fria letra constante no contrato, primando pelos postulados da fungdo social
do contrato (Direito Constitucional e Direito do Consumidor); Il. In casu, ficou caracterizado o quadro
de urgéncia e emergéncia devido aos problemas de saude apresentados pelo menor (com o devido
laudo médico atestando os problemas respiratérios), logo, a negativa de continuidade do tratamento
e posterior transferéncia para hospital publico reputa-se ilicita; Ill. O dano moral restou devidamente
configurado, reputando-se razodvel o valor arbitrado a titulo de compensacdo, qual seja, RS 20.000,00
(vinte mil reais). Precedentes patrios; [...]” (rel. Yedo Sim&es de Oliveira; Comarca: Manaus/AM; 32 Ca-
mara Civel; j. 16-4-2018). Negativa de cobertura ao filho recém-nascido. Configuragdo de dano moral.
“[...). 3. E pacifica a jurisprudéncia da 22 Se¢do no sentido de reconhecer a existéncia do dano moral nas
hipdteses de recusa pela operadora de plano de salide, em autorizar tratamento a que estivesse legal
ou contratualmente obrigada. 4. Nenhum pai ou made fica indiferente ou simplesmente aborrecido,
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Apos o prazo de 30 (trinta) dias do nascimento, o neonato submetido a
tratamento terapéutico e ndo inscrito no plano de saude deve ser considera-
do usudrio por equiparagio, o que acarreta o recolhimento de quantias cor-
respondentes a mensalidades de sua categoria. Valei dizer, deve ser conside-
rado como se inscrito fosse, ainda que temporariamente, sem a imposiciao
de ressarcimento de despesas conforme os valores de tabela da operadora.*

A Simula Normativa 25/2012 da ANS traz disposigdo especifica sobre
a inscri¢do do filho adotado por beneficiario, sob guarda, tutela ou cuja
paternidade tenha sido reconhecida. Destaco os itens 7 e 8:

7. O menor de 12 anos adotado por beneficidrio de plano de satde, ou
sob guarda ou tutela deste, independentemente do tipo de segmentagao
contratada, pode ser inscrito no plano privado de assisténcia a satide em
até 30 (trinta) dias a contar da adog¢io, guarda, ou tutela, aproveitando
os prazos de caréncia ja cumpridos pelo beneficiario adotante, seja ele
pai ou mée, ou responsavel legal, conforme o caso.

8. O filho menor de 12 anos cuja paternidade tenha sido reconhecida ju-
dicial ou extrajudicialmente pode ser inscrito no plano privado de assis-
téncia a saude em até 30 dias do reconhecimento, aproveitando os pra-
zos de caréncia cumpridos pelo beneficidrio pai, independente da seg-
mentagdo contratada.

A predominancia dos lagos de afeto e solidariedade entre pais e filhos
passa a ter, para o mundo juridico, uma significacao especial. A familia so-
ciologica revela a posse de estado de filho, em situagoes em que os pais as-
sumem suas fun¢des de educa¢ao e de protecao dos filhos, sem que o fa-
tor bioldgico da filiagdo seja primordial para que as pessoas aceitem e de-
sempenhem a fun¢io de pai e de mae.

A filiagdo socioafetiva nao dispoe de expressa previsao legal, mas é con-
sagrada, ainda que de forma nao explicita. Dois dispositivos do Cédigo Ci-
vil permitem seu reconhecimento:

Art. 1.593. Além do parentesco natural, civil e consanguineo, é reconhe-
cido o parentesco de outra origem;

Art. 1.605. [...]

ao ver seu filho recém-nascido necessitando de uma internagdo hospitalar e tendo essa internagdo,
injustificadamente, sido negada pelo plano de satde contratado. [...]"” (STJ. REsp 1.304.110/RJ, rel. Min.
Nancy Andrighi, 32 T,, j. 6-3-2012).

94. Resp 1.953.191-SP, Rel. Min. Nancy Andrighi, Terceira Turma, por unanimidade, j. em 15-02-2022, Dje
23-02-2022.
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II - a filiacdo pode ser provada quando existirem veementes presuncdes
resultantes de fatos ja certos.

O efeito juridico da paternidade socioafetiva é reflexo do reconheci-
mento constitucional da igualdade entre os filhos, independentemente da
origem. “Quem se apresenta como filho, e assim tratado no d4mbito da fa-
milia e da sociedade, filho é! Dispde do que se chama da posse do esta-
do de filho™.

Nesse sentido, Jacqueline Nogueira afirma:

A “posse de estado de filho” constitui a base socioldgica da filiagdo, é esta
nocédo fundada nos lagos de afeto, o sentido verdadeiro de paternidade.
Portanto ¢ essa nogao que deve prevalecer em casos de conflitos de pater-
nidade, quando as presuncdes juridicas ja ndo bastam e ndo convencem,
ou quando os simples lagos biol6gicos nio sdo suficientes para demons-
trar a verdadeira relagdo entre pais e filhos. Ndo sdo os lagos de sangue
nem as presungoes juridicas que estabelecem um vinculo entre uma crian-
¢a e seus pais, mas o tratamento didrio de cuidados, alimentacao, edu-
cagdo, prote¢do e amor, que cresce e se fortifica com o passar dos dias®.

Segundo o que pontuou a autora supracitada, para a caracterizagao da
posse de estado de filho sdo necesséarios os seguintes elementos: a atribui-
¢ao de nome, ou seja, sempre ter levado o nome dos presumidos genitores,
o tratamento de filho e o reconhecimento no meio social dessa relagao pa-
terno-filial de forma publica, notdria, estavel e inequivoca. No que se re-
fere a esses trés elementos, convém ressaltar que a doutrina, na sua maio-
ria, dispensa o requisito do nome, sendo suficientes para a caracterizagdo
da posse de estado de filho, os requisitos do tratamento e da reputacao.

O Provimento CNJ 149, 30 de agosto de 2023, destaca um capitulo es-
pecifico sobre o tema da parentalidade socioafetiva (capitulo IV) que em
seus artigos 505 a 511, dispéem que:

Art. 505. O reconhecimento voluntario da paternidade ou da materni-
dade socioafetiva de pessoas acima de 12 anos de idade sera autorizado
perante os oficiais de registro civil das pessoas naturais.

95. DIAS, Maria Berenice. Filhos do afeto (Livro eletrénico) 2. Ed. Em e-book baseada na 2. Ed. Impressa.
Sdo Paulo: Revista dos Tribunais, 2017.

96. NOGUEIRA, Jacqueline Filgueras. A filiagcdo que se constréi: o reconhecimento do afeto como valor
juridico. Sdo Paulo: Memoria Juridica, 2001, p. 113-114.
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§ 1.° O reconhecimento voluntario da paternidade ou da maternidade
serd irrevogavel, somente podendo ser desconstituido pela via judicial,
nas hipéteses de vicio de vontade, fraude ou simulagdo.

§ 2. Poderdo requerer o reconhecimento da paternidade ou da materni-
dade socioafetiva de filho os maiores de 18 anos de idade, independen-
temente do estado civil.

§ 3.° Nédo poderio reconhecer a paternidade ou a maternidade socioafe-
tiva os irmaos entre si nem os ascendentes.

§ 4.2 O pretenso pai ou mée sera pelo menos 16 anos mais velho que o
filho a ser reconhecido.

Art. 506. A paternidade ou a maternidade socioafetiva deve ser estavel e
deve estar exteriorizada socialmente.

§ 1.2 O registrador devera atestar a existéncia do vinculo afetivo da pater-
nidade ou da maternidade socioafetiva mediante apurac¢do objetiva por
intermédio da verificagdo de elementos concretos.

§ 2.° O requerente demonstrara a afetividade por todos os meios em di-
reito admitidos, bem como por documentos, tais como: apontamento es-
colar como responsavel ou representante do aluno; inscrigdo do pretenso
filho em plano de saude ou em 6rgao de previdéncia; registro oficial de
que residem na mesma unidade domiciliar; vinculo de conjugalidade -
casamento ou unido estavel - com o ascendente bioldgico; inscrigdo como
dependente do requerente em entidades associativas; fotografias em ce-
lebragdes relevantes; declaragdo de testemunhas com firma reconhecida.

§ 3.2 A auséncia destes documentos ndo impede o registro, desde que jus-
tificada a impossibilidade, no entanto, o registrador devera atestar como
apurou o vinculo socioafetivo.

§ 4.° Os documentos colhidos na apura¢io do vinculo socioafetivo de-
verdo ser arquivados pelo registrador (originais ou copias) junto ao re-
querimento.

Art. 507. O reconhecimento da paternidade ou da maternidade socioa-
fetiva serd processado perante o oficial de registro civil das pessoas na-
turais, ainda que diverso daquele em que foi lavrado o assento, mediante
a exibi¢do de documento oficial de identificagdo com foto do requeren-
te e da certiddo de nascimento do filho, ambos em original e copia, sem
constar do traslado mencdo a origem da filiagéo.

§ 1.2 O registrador devera proceder & minuciosa verificagdo da identida-
de do requerente, mediante coleta, em termo proprio, por escrito parti-
cular, conforme modelo constante do Anexo VI do Provimento n. 63, de
14 de novembro de 2017, de sua qualificacio e assinatura, além de pro-
ceder a rigorosa conferéncia dos documentos pessoais.

95
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§ 2.° O registrador, ao conferir o original, manterd em arquivo cépia
de documento de identificagdo do requerente, junto ao termo assinado.

§ 3. Constarao do termo, além dos dados do requerente, os dados do cam-
po FILIACAO e do filho que constam no registro, devendo o registrador
colher a assinatura do pai e da mae do reconhecido, caso este seja menor.

§ 4.° Se o filho for menor de 18 anos de idade, o reconhecimento da pa-
ternidade ou da maternidade socioafetiva exigird o seu consentimento.

§ 5.2 A coleta da anuéncia tanto do pai quanto da mée e do filho maior
de 12 anos de idade devera ser feita pessoalmente perante o oficial de re-
gistro civil das pessoas naturais ou escrevente autorizado.

§ 6.° Na falta da mae ou do pai do menor, na impossibilidade de mani-
festagdo valida destes ou do filho, quando exigido, o caso serd apresen-
tado ao juiz competente nos termos da legislagdo local.

§ 7.2 Serdo observadas as regras da tomada de decisdo apoiada quando o
procedimento envolver a participagdo de pessoa com deficiéncia (Capi-
tulo III do Titulo IV do Livro IV do Cédigo Civil).

§ 8.2 O reconhecimento da paternidade ou da maternidade socioafetiva
podera ocorrer por meio de documento publico ou particular de dispo-
sicdo de ultima vontade, desde que seguidos os demais tramites previs-
tos neste Capitulo.

§ 9.2 Atendidos os requisitos para o reconhecimento da paternidade ou
da maternidade socioafetiva, o registrador encaminhard o expediente ao
representante do Ministério Publico para parecer:

I - o registro da paternidade ou da maternidade socioafetiva sera rea-
lizado pelo registrador apds o parecer favoravel do Ministério Publico;

I - se o parecer for desfavoravel, o registrador ndo procederd o registro
da paternidade ou maternidade socioafetiva e comunicara o ocorrido ao
requerente, arquivando-se o expediente; e

III - eventual duvida referente ao registro deverd ser remetida ao juizo
competente para dirimi-la.

Art. 508. Suspeitando de fraude, falsidade, ma-fé, vicio de vontade, si-
mulag¢do ou duvida sobre a configura¢do do estado de posse de filho, o
registrador fundamentara a recusa, ndo praticara o ato e encaminhard o
pedido ao juiz competente nos termos da legislacio local.

Art. 509. A discussdo judicial sobre o reconhecimento da paternidade ou
de procedimento de adogdo obstara o reconhecimento da filiacdo pela
sistematica estabelecida neste Capitulo.

Pardgrafo tnico. O requerente devera declarar o desconhecimento da
existéncia de processo judicial em que se discuta a filiagdo do reconhe-
cendo, sob pena de incorrer em ilicito civil e penal.
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Art. 510. O reconhecimento da paternidade ou da maternidade socioa-
fetiva somente poderd ser realizado de forma unilateral e ndo implicard
o registro de mais de dois pais e de duas mées no campo FILIACAO no
assento de nascimento.

§ 1.> Somente é permitida a inclusdo de um ascendente socioafetivo, seja
do lado paterno ou do materno.

§ 2.2 A inclusdo de mais de um ascendente socioafetivo devera tramitar
pela via judicial.

Art. 511. O reconhecimento espontineo da paternidade ou da materni-
dade socioafetiva ndo obstaculizara a discussdo judicial sobre a verda-
de bioldgica.

Assim, a possibilidade de reconhecimento voluntario de paternidade e
maternidade socioafetivos perante os oficiais de registro civil das pessoas
naturais com a previsao de regras procedimentais pelo CNJ, mais que um
facilitador, concretiza os principios da afetividade e da dignidade da pes-
soa humana como fundamento da filiagéo civil. Neste sentido, tem-se como
plenamente possivel a inscri¢do como dependente do filho socioafetivo em
plano de assisténcia a saude pelo titular.

Quanto a crianga ou adolescente sob guarda, o art. 33, caput, da Lei n.
8.069/90, impde ao guardido a obrigacdo de prestagao de assisténcia ma-
terial, moral e educacional a crianga ou adolescente, e, por consequéncia,
também deve conferir direitos, como a dependéncia para fins previdencia-
rios e em planos de saude, conforme o § 3° do referido dispositivo legal.
A recusa de inclusdo da crianga ou adolescente sob guarda do titular no
plano de saude deve ser considerada abusiva pois fere o proprio instituto
da guarda, que é o de propiciar ao infante a protegao total pelo seu guar-
dido. Neste sentido, a disciplina legal mencionada tem prevaléncia sobre
quaisquer disposi¢des estatutdrias, regulamentares e contratuais que esta-
belecam limitagdes ao ingresso da crianga ou adolescente na condigao de
dependente no plano de saude”.

97. Possibilidade de inscricdo de menor, sob a guarda dos tios, como dependente. “APELACAO CIVEL. ACAO
DE OBRIGAGAO DE FAZER. INCLUSAO DE MENOR SOB A GUARDA DE TIA COMO DEPENDENTE NA-
TURAL EM PLANO DE SAUDE. POSSIBILIDADE. ART. 33, § 32, DO ECA. NORMA DE ORDEM PUBLICA.
PROTEGAO A SAUDE. ART. 227 DA CF/88 — SENTENCA MANTIDA. RECURSO DESPROVIDO. 1. O art. 33,
caput, do ECA, impGe ao guardido a obrigacdo a prestagdo de assisténcia material, moral e educacional
a crianga ou adolescente, e, por consequéncia, também deve conferir direitos, como a dependéncia
para fins previdenciarios e em planos de saltde, conforme o § 32 do referido dispositivo legal. 2. A
existéncia de limitag8es a inclusdo de menor, sob a guarda de segurado, ao plano de saude, fere o
préprio instituto da guarda, que é o de propiciar ao infante a protecdo total pelo seu guardido. Recusa
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3.2.2.2. Conjuge ou companheiro como dependente

Ao usudrio titular do contrato de plano de saude ¢é facultada a inscri-
¢do do seu conjuge ou companheiro na qualidade de dependente, seja do
mesmo sexo ou do sexo oposto.”

No que se refere a relacdo de pessoas do mesmo sexo, o plenario do
Supremo Tribunal Federal ao apreciar a Arguicao de Descumprimento de
Preceito Fundamental - ADPF 132/R] e a Agdo Direta de Inconstituciona-
lidade - ADI 4.277/DF, reconheceu como entidade familiar a unido entre
pessoas do mesmo sexo, desde que atendidos os mesmos requisitos exigi-
dos para a constitui¢do da unido estavel entre homem e mulher, além de
proclamar, com eficacia erga omnes e efeito vinculante, que os mesmos
direitos e deveres dos companheiros na unido estavel heteroafetiva esten-
dem-se aos companheiros na unido estavel entre pessoas do mesmo sexo”.

de inclusdo abusiva” (TJMS. Apelagdo n. 0800303-27.2014.8.12.0051. Itaquirai. 32 Camara Civel. Rel.
Des. Fernando Mauro Moreira Marinho, j. 27-11-2018, p. 28-11-2018). No mesmo sentido: TJ-MS.
Apelagdo: 0808264-06.2013.8.12.0002. MS 0808264-06.2013.8.12.0002. rel. Des. Claudionor Miguel
Abss Duarte, j. 23-9-2014, 42 Camara Civel).

98. Possibilidade de inscrigdo de menor, sob a guarda dos avés como dependente “Plano de Salde. Inclusdo
de netos sob a guarda do apelante como dependentes sem mensalidade. Estatuto do plano de satde
deve ser aplicado tendo em vista o disposto no art. 33, § 32, do ECA — Devida inclusdo e devolugdo
dos valores pagos desde a notificagdo efetuada — A¢do Procedente — Recurso Provido” (TJSP. Apelagdo
0025670-68.2009.9.26.0602. rel. Eduardo Sa Pinto Sandeville. 62 Camara de Direito Privado. Foro de So-
rocaba, 42 Vara Civel, j. 8-6-2018). No mesmo sentido: “[...]. APELACAO CIVEL. ACAO DE OBRIGACAO
DE FAZER C/C DANOS MATERIAIS. INVERSAO DO ONUS DA PROVA APENAS NA SENTENCA. IMPOSSIBILI-
DADE. SENTENCA RECORRIDA FUNDADA UNICAMENTE EM MATERIA DE DIREITO. DESNECESSIDADE DE
PRODUGAO PROBATORIA. INEXISTENCIA DE PREJUIZO A APELANTE. PLANO DE SAUDE DE AUTOGESTAOQ.
APLICAGAO DO CDC. ELEMENTOS DA RELACAO DE CONSUMO VERIFICADOS. DECISAO DO STJ QUE AFAS-
TA APLICACAO DA LEI N. 8.078/90 AOS PLANOS DE AUTOGESTAO SEM CARATER VINCULANTE. MENORES
TUTELADOS PELOS AVOS. PROTECAO A MENOR. MATERIA DE ORDEM PUBLICA. ART. 33, § 32 DA LEI'N.
8.069/90 (ECA). PREVALENCIA SOBRE DISPOSICOES ESTATUTARIAS E REGULAMENTARES. POSSIBILIDADE
JURIDICA DE INCLUSAO NO PLANO DE ASSOCIADOS NA CONDIGAO DE DEPENDENTES. DIGNIDADE DA
PESSOA HUMANA. DANO MATERIAIS. INDEVIDOS. [...] 03 — Ha plena viabilidade juridica de inclusdo dos
menores, enquanto netos e tutelados do autor, como dependentes do plano de associados da Caixa de
assisténcia apelante, ndo sendo possivel que, sob o simplério argumento de auséncia de previsdo estatu-
taria/regulamentar, seja negada a pretendida inclusdo, o que representaria, sob outro enfoque, flagrante
inversdo do sistema de garantias e valores constitucionais. 04 — Mesmo entendendo como indevida a
negativa de inclusdo dos menores como dependentes do plano de associados, isso ndo significar que a
contraprestacdo paga pelo plano familia seja também indevida, na medida em que os servigos inerentes
a esse plano estavam a disposicdo e eventualmente poderiam ser utilizados pelos menores. Recurso co-
nhecido e parcialmente provido. Decisdo unanime” (Nimero do Processo: 0010710-36.2009.8.02.0001;
rel. des. Fernando Tourinho de Omena Souza; Comarca: Foro de Maceio; 12 Camara Civel, j. 4-10-2017).

99. No mesmo sentido: “[...]. 1. Trata-se de a¢do cominatdria de obrigacdo de fazer para autorizagdo de
inscricdo de dependente na qual a autora objetiva a inclusdo de sua companheira como dependente
em seu plano de saude, julgada procedente na origem. 2. O Plenario do Supremo Tribunal Federal ao
apreciar a Arguicdo de Descumprimento de Preceito Fundamental — ADPF 132/RJ e a Agdo Direta de
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A Agéncia Nacional de Saude Suplementar de forma vanguardista ja
havia publicado a Simula Normativa 12, de 4 de maio de 2010, com a pre-
visdo de disciplina especifica sobre o tema: “Para fins de aplicagdo a legis-
la¢ao de saude suplementar, entende-se por companheiro de beneficiario
titular de plano privado de assisténcia a saude pessoa do sexo oposto ou
do mesmo sexo”.

Neste sentido, tem-se como plenamente possivel a inscri¢do pelo titu-
lar como dependente do conjuge ou convivente no plano de assisténcia a
saude, seja do mesmo sexo ou do sexo oposto.

3.3. EXTINCAO DO ViNCULO DO TITULAR DO PLANO DE SAUDE - DIREITO A
MANUTENCAO NO PLANO DE SAUDE NAS MESMAS CONDICOES CONTRATUAIS

A exting¢do do vinculo do titular do plano de saiide com a operadora
de plano de satde ndo extingue o contrato, sendo assegurado aos depen-
dentes ja inscritos o direito a manuten¢ao das mesmas condi¢des contra-
tuais, com a assuncao das obrigagdes decorrentes, consoante o art. 3°, § 1°,
da Resolugdo ANS n. 557/2022.

Sobreleva destacar que, por iniciativa da operadora de plano de sadde
ou do ex-consorte, ndo é incomum a efetivacao do cancelamento do plano
de saude do beneficiario dependente, apos a dissolu¢do do casamento ou
unido estavel. Essa indevida exclusao é abusiva podendo ser afastada va-
lendo-se da via administrativa ou judicial, exatamente da previsao do art.
3°, § 1°, da Resolu¢ao ANS n. 557/2022'.

Inconstitucionalidade — ADI 4.277/DF — ambas de relatoria do Em. Ministro Ayres Brito, reconheceu
como entidade familiar a unido entre pessoas do mesmo sexo, desde que atendidos os mesmos re-
quisitos exigidos para a constituicdo da unido estavel entre homem e mulher, além de proclamar, com
eficacia erga omnes e efeito vinculante, que os mesmos direitos e deveres dos companheiros na unido
estavel heteroafetiva estendem-se aos companheiros na unido estavel entre pessoas do mesmo sexo.
3. A apelada mantém unido estdvel homoafetiva com Eliene Silva da Paixdo Freitas, e comprova através
de Contrato de Unido Homoafetiva perante a Defensoria Publica do Estado do Pard (fls. 33/35) e pelo
Contrato de Promessa de Compra e Venda de imével residencial na cidade de Belém, adquirido por am-
bas em 2009, em unido de esforgos. 4. Por tais motivos, comprovada a unido estdvel homoafetiva entre
Eliene Silva da Paixdo Freitas e Diana Helena Medeiros Silva, a procedéncia do pedido de inclusdo no
plano de satde é medida que se impde. [...]"” (TJPA. Apelagdo 2018.0034247-61, 185.224. rel. Rosileide
Maria da Costa Cunha, 12 T. de Direito Publico, j. 29-1-2018).

100.TJSP. Ap. 10424541320168260100; rel. Romolo Russo. 72 Camara de Direito Privado; Foro Central Civel,
92 Vara Civel, j. 22-5-2018.
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3.4. EXTIN(;I\O DO CONTRATO DE PLANO DE SAUDE INDIVIDUAL
3.41. Rescisao unilateral do contrato de plano de saiide individual

A partir do vencimento do prazo inicial de vigéncia de um ano, os con-
tratos de plano de saide possuem renovagao automatica, vedado a opera-
dora de plano de satde promover a cobranca de taxas ou qualquer outro
valor no ato da renovagao, consoante o art. 13, caput, da Lei n. 9.656/98. A
previsao legal tem por finalidade resguardar a parte mais vulneravel da rela-
¢do contratual, com destaque para o fato de que no primeiro ano o usuario
teve que cumprir os periodos de caréncia estipulados pela lei, sem acesso
pleno a todos os servigos. Assim, caso o contratante manifeste o desinte-
resse na manuten¢ao do contrato, devera comunicar expressamente a ope-
radora de plano de satde o seu intento, presumindo o seu siléncio como
concordancia com a manuten¢ao da vigéncia do contrato.

Impende destacar que é vedado a operadora de plano de satide suspen-
der ou rescindir unilateralmente o contrato de plano de saude individual,
salvo por fraude ou ndo pagamento da mensalidade nas condi¢des previstas
no art. 13, paragrafo unico, II, da Lei n. 9.656/98'"". A regra tem por fun-
damento subjacente a prote¢ao da parte mais fragil, o consumidor contra-
tante, pois, caso contrario, seria extremamente favoravel a ela a extin¢ao da
avenca quando ocorresse o aumento expressivo na taxa de sinistralidade,
desprezando, assim, a relagdo juridica de trato sucessivo estabelecida, em
muitos casos, por anos, em total ofensa ao direito fundamental a satde. A
disposigdo legal reportada ¢ inaplicavel aos planos coletivos que estdo sub-
metidos a regra do art. 14 da Resolugdo Normativa n. 557/2022 da ANS,
que pde em relevo a previsdo contratual em matéria de rescisdo contratual.

O art. 13, paragrafo unico, II, da Lei n. 9.656/98 traz a previsao dos
motivos ensejadores para a rescisdo ou suspensao do contrato de plano de
saude individual por iniciativa da operadora de plano de saude. Sao eles:
a falta de pagamento nas condigdes previstas no dispositivo e a fraude.

Em relagdo a impontualidade do pagamento da contraprestagao, a lei
tixou o periodo superior a sessenta dias, consecutivos ou nio, nos ultimos

101.No sentido do texto: “[...]. . Nos termos da jurisprudéncia do STJ, ndo é abusiva a clausula contratual
que prevé a possibilidade de ndo renovagao do contrato coletivo de salide mediante prévia notificacdo,
uma vez que a norma inserta no art. 13, Il, b, paragrafo Gnico, da Lei n. 9.656/98 aplica-se exclusiva-
mente a contratos individuais ou familiares [...]” (STJ. AgRg no AREsp 516.343/ SP, rel. Min. Raul Araujo,
42T, j. 8-9-2015).
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doze meses de vigéncia do contrato, desde que o consumidor seja compro-
vadamente notificado até o quinquagésimo dia de inadimpléncia.

E preciso destacar que a suspensio do atendimento ou a rescisdo da aven-
¢a exigem a notificacdo do usudrio até o 50° dia de inadimpléncia, o que de-
vera ser documentalmente comprovado. Caso contrario, ele tera direito de
emendar a mora e restabelecer o contrato ainda que o atraso seja superior a
60 dias. Com efeito, o carater existencial da avenca, a incidéncia do principio
da conservagao dos negécios juridicos e do dever de informagao impedem a
rescisdo do contrato sem o cumprimento da exigéncia de notificagdo'®. As-
sim, é possivel afirmar que sem o cumprimento da exigéncia de notificagdo
no prazo estabelecido com a indicagao de prazo para purgacao da mora'®, a
operadora nao pode recusar o pagamento e o restabelecimento do contrato.

Defendemos que, ainda que o atraso seja superior a 60 dias, consecu-
tivos ou ndo, durante o ano, caso a operadora de plano de saide, a pedi-
do do consumidor ou por iniciativa propria encaminhe para o beneficia-
rio o boleto ou viabilize outro meio para o pagamento, estara adotando
um comportamento incompativel com a vontade de rescindir o contrato,
pois tal conduta caracteriza violag¢ao a doutrina dos atos proprios (venire
contra factum proprium) ainda que proceda a notificagao posterior relati-

va ao periodo cobrado'®.

Ressalte-se que, a luz do art. 51, XI, do Cddigo de Defesa do Consu-
midor, é abusiva e, consequentemente nula, a clausula contratual que pos-
sibilite a operadora de plano de satide promover a imediata rescisdo uni-
lateral da avenga motivada pelo inadimplemento, sem a prévia notifica-
¢do, e indicagdo de prazo razoavel para a regularizagdo de sua situagao'®.

102.GOMES, Josiane Araujo. Contratos de planos de satude. Leme (SP): JH Mizuno, 2016, p. 260.

103.Neste sentido o teor da Sumula 94 do Tribunal de Justica de Sdo Paulo: “A falta de pagamento da
mensalidade ndo opera, per si, a pronta rescisdo unilateral do contrato de plano ou seguro de salde,
exigindo-se a prévia notificagdo do devedor com prazo minimo de dez dias para purga da mora”.

104.Nesse sentido, é o entendimento do Tribunal de Justica de Minas Gerais: “ACAO ORDINARIA. PLANO DE
SAUDE CONTRATADO ANTES DA VIGENCIA DA LEI N. 9.656/98. CODIGO DE DEFESA DO CONSUMIDOR.
APLICABILIDADE. INADIMPLEMENTO. AUSENCIA DE NOTIFICAGCAO. RESCISAO UNILATERAL. IMPOSSIBILI-
DADE. Ainda que o contrato de seguro de saude tenha sido celebrado antes do advento da Lei n. 9.656/98,
as previsdes nele encerradas devem ser interpretadas a luz e em consondncia com as disposigdes do CDC.
O consumidor deve ser notificado das parcelas em atraso para, somente entdo, ser rescindido o contrato.
O recebimento do valor das parcelas em atraso é ato incompativel com a rescisdo do contrato” (Apelagdo
Civel 1.0702.07.387733-5/001, rel. des. Marcos Lincoln, 112 Camara Civel, j. 28-4-2010).

105.No sentido do texto: STJ. AgRg nos Edcl nos Edcl no Resp 1.256.869/PR, rel. Min. Sidnei Beneti, 32 T, j.
20-9-2012. No mesmo sentido, julgado reconhecendo a exigéncia de notificagdo prévia, mas relaciona-
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Com relagéo a fraude, uma das hipé6teses que nao pode ser considerada
incomum ¢é o empréstimo da carteira do plano de saude a quem nao tem
vinculo com a operadora de plano de satude para ter acesso aos servicos
contratados. Mas ndo para por ai. A fraude também pode objetivar o dis-
farce de procedimentos por intermédio de uma pratica enganosa que con-
siste na apresenta¢do de documentos falsos e ou na manipulagao das infor-
magoes médicas para justificar o reembolso de procedimentos nao cober-
tos pelo plano de satde. Como exemplo, anuncios veiculados apresentando
a possiblidade de realizacao de botox estético custeado pela operadora de
plano de saude em que o usuario “sd” precisaria apresentar, para reembol-
so junto ao plano de saude, o recibo de algum procedimento regularmen-
te coberto pelo seu plano de satde, que seria fornecido “com prazer” pela
clinica. Outra modalidade de fraude ¢ o reembolso auxiliado ou assistido,
oferecido por clinicas nao credenciadas, que consiste no compartilhamen-
to de informacoes pessoais dos beneficidrios, tais como o login e senha de
acesso ao APP da operadora de plano de satde para posterior solicitacdo
de reembolso, sem que tenha havido o prévio desembolso das despesas
pelo segurado. Essa ma pratica possibilita que sejam enviados pedidos de
reembolso de procedimentos e/ou eventos em satde que sequer foram ob-
jeto do atendimento. Nesse rol exemplificativo sobre as fraudes que ocor-
rem no mercado da saude suplementar também esta inserida a emissao de
mais de um recibo ou nota fiscal para um tnico procedimento ou consul-
ta com o objetivo de aumentar o valor do reembolso. Isso configura uma
pratica irregular e fraudulenta, conhecida como Fracionamento de Reci-
bo, que, quando comprovada, resulta em exclusdo do beneficiario do pla-
no de satde e sangdes civis e criminais para os envolvidos.

Trata-se de comportamentos censurados pelo legislador, pois violador
do principio da boa-fé. Destaco que a rescisdo ou suspensdo do contrato
depende de verificacao pela operadora do plano de saide em procedimen-
to administrativo, tudo em conformidade com o principio do devido pro-
cesso legal administrativo (CF, art. 5°, LIV). A rescisao do contrato de pla-
no de saude também pode ser requerida pela operadora de plano de sau-
de em processo judicial. Em ambos os casos, e tem o 6nus probatério de
demonstrar a fraude perpetrada pelo consumidor.

do ao plano coletivo. TIPS. Apelagdo Civel 1007420-31.2017.8.26.0006, rel. Mary Grun, 72 Camara de
Direito Privado, j. 12-8-2018.
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A fraude também pode estar relacionada & omissao no preenchimen-
to da declaragdo de satide que acompanha o contrato do plano de satde,
em que o beneficiario ou seu representante legal tem o dever de informar
a operadora de plano de saude, quando expressamente solicitado, as doen-
cas ou lesoes preexistentes de que saiba ser portador por ocasiao da con-
tratacdo do plano privado de assisténcia a saude. A omissdo da informa-
¢do ¢ considerada fraude e podera acarretar a suspensao ou rescisao do
contrato ap6s sua constatagdo pelo julgamento por parte da Agéncia Na-
cional de Satde Suplementar (ANS) (Lei n. 9.656, arts. 11 e 16, e Resolu-
¢do RN n. 558/2022). A questdo serd enfrentada no item 4.1.1 do Capitu-
lo 4, para o qual remetemos o leitor.

Além da fraude e do inadimplemento previstos no inciso II do art. 13
da Lei n. 9.656/98, o vinculo do usudrio com a operadora tem seu termo
com a alienagao da carteira, nos casos legalmente previstos, o que ndo im-
pede o imediato restabelecimento do vinculo com a operadora adquiren-
te, nas mesmas condi¢des da operadora alienante.

Destaco que a resolugdo do contrato s6 podera ocorrer se o titular ndo
estiver internado, segundo a previsao legal do inciso III do art. 13 da Lei
n. 9.656/98.

E fato que durante e apds a pandemia o inadimplemento por parte de
milhares de contratantes é uma realidade. Assim, como forma de mitigar
os impactos da pandemia no setor de planos de satide, a Diretoria Colegia-
da da ANS decidiu ampliar a flexibilizacdo de normas prudenciais, como
contribui¢do para que o setor possa enfrentar a tendéncia de diminui¢éo
da solvéncia e da liquidez das operadoras, reflexo do cendario de retragdao
econOmica deflagrado pela pandemia, evitando que a assisténcia a saude
dos beneficidrios seja colocada em risco'®.

106.Concessdo de incentivos regulatérios a operadoras em situagao regular junto a ANS: Retirada de exigéncia
de ativos garantidores de Provisdo de Eventos/Sinistros a Liquidar (PESL-SUS): A operadora fica desobri-
gada de manter ativos garantidores relativos aos valores devidos a titulo de ressarcimento ao Sistema
Unico de Saude (PESL SUS) no periodo que vai da data de assinatura do termo de compromisso até 31-
12-2020. A medida visa a ampliar a liquidez das operadoras, liberando recursos financeiros que poderdo
ser utilizados para fazer frente a eventual aumento da demanda por atendimento médico ou indices de
inadimpléncia. Com essa medida, hd a previsdo de reducdo imediata de RS 1,4 bilhdo de exigéncias de
ativos para as operadoras que atuam no setor. Possibilidade de movimentar os ativos garantidores em
montante equivalente a Provisdo de Eventos Ocorridos e Ndo Avisados (PEONA): Sera retirada a exigéncia
de vinculagdo dos ativos garantidores na propor¢do equivalente a PEONA contabilizada, o que permitira
as operadoras uma gestdo mais proativa dos seus ativos financeiros. Assim, sera possivel a operadora
adequar o fluxo de pagamento a sua rede prestadora médica e hospitalar em um cendrio de eventual
queda da liquidez. Conforme previsto na legislagdo do setor, as operadoras devem manter ativos garanti-
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Contudo, a ANS estabeleceu contrapartidas que as empresas precisa-
riam cumprir, mediante assinatura de termo de compromisso, para pro-
teger os beneficiarios de planos de satide e a rede de prestadores de servi-
¢os. Dentre as contrapartidas, a operadora deveria oferecer a renegociagao
dos contratos, comprometendo-se a preservar a assisténcia aos beneficia-
rios dos contratos individuais e familiares, coletivos por adesao e coletivos
com menos de 30 (trinta) beneficiarios'”. Além disso, a operadora deve-
ria se comprometer a pagar regularmente, na forma prevista nos contra-
tos com sua rede prestadora de servicos de saude, os valores devidos pela
realizacdo de procedimentos e/ou servigos'®.

3.4.2. Cancelamento do plano de saiide individual por iniciativa do
beneficiario titular

Os consumidores que tencionavam o cancelamento do plano de saude,
em sua maioria, sempre tiveram dificuldades de obter a resolu¢ao do con-
trato de plano de sadde. As barreiras que se impunham eram multifato-
riais, como a dificuldade de comunicagdao com os colaboradores das ope-
radoras, tendo a inadimpléncia do usudrio como argumento um dos prin-
cipais argumentos para nio efetivar o cancelamento do contrato.

A Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS) editou a Resolu¢ao
Normativa n. 561, de 15 de dezembro de 2022, aplicavel apenas aos contra-
tos que foram celebrados apos 1° de janeiro de 1999, ou que foram adap-
tados a Lei n. 9.656, de 3 de junho de 1998, consoante o art. 3° da Resolu-
¢do retromencionada. Quanto aos contratos anteriores ao periodo mencio-
nado, conhecidos como “contratos antigos” deve-se observar as previsoes
contratuais sobre o assunto.

dores registrados junto a ANS na proporc¢do de um para um em relagdo as provisdes técnicas, vinculando-
-os conforme previsto no art. 32 da referida RN. Neste sentido, estima-se um impacto de RS 10,5 bilhdes
em PEONA. Reducdo da exigéncia da Margem de Solvéncia para 75% também para as seguradoras es-
pecializadas em saude e operadoras que ndo estdo em fase de escalonamento: Essa medida permite
uma resposta mais rapida as necessidades financeiras dessas empresas, oportunizando equiparagdo das
regras com os demais agentes do setor. Dessa forma, hd a previsdo de redugdo imediata de aproxima-
damente RS 2,7 bilhdes para as nove seguradoras que atuam no setor com alto nivel de capitalizacdo e
que concentram uma parcela expressiva de beneficiarios no setor, além de outros RS 0,2 bilhdo para as
demais operadoras contempladas. Em reunido realizada em 8-4-2020 pela Diretoria Colegiada da ANS.

107.No periodo compreendido entre a data da assinatura do termo de compromisso com a ANS e o dia 30
de junho de 2020.

108.Que tenham sido realizados entre 4 de margo de 2020 e 30 de junho de 2020.





