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[http://pje.tjpa.jus.br/pje-2g/]
TRIBUNAL DE JUSTICA DO ESTADO DO PARA

APELACAO CIVEL (198) - 0827577-25.2020.8.14.0301

APELANTE: UNIMED DE BELEM COOPERATIVA DE TRABALHO MEDICO

APELADO: CONCEICAO MENDES PEREIRA

RELATOR(A): Desembargadora LUANA DE NAZARETH AMARAL HENRIQUES SANTALICES

EMENTA

DIREITO DO CONSUMIDOR. PLANO DE SAUDE. REAJUSTE ABUSIVO POR FAIXA ETARIA.
CONSUMIDORA IDOSA. INOBSERVANCIA DAS NORMAS DA ANS. REPETICAO DO
INDEBITO. CABIVEL. DANO MORAL CONFIGURADO. AGRAVO INTERNO DESPROVIDO.

I. CASO EM EXAME: Agravo Interno interposto contra decisdo monocratica que negou
provimento a Apelacdo Civel e manteve a sentenca de procedéncia em acéo revisional de
clausula contratual cumulada com indenizagc8o por danos materiais e morais, proposta por
consumidora idosa, em razado de reajustes abusivos no plano de saude.

Il. QUESTAO EM DISCUSSAO: Verificar a legalidade dos reajustes aplicados por faixa etaria, a
luz da legislacido consumerista e das normas da ANS, bem como analisar a ocorréncia de danos
materiais e morais e o cabimento da repeticdo do indébito em dobro.

ll. RAZOES DE DECIDIR

I11.1- Reconhecida a natureza consumerista da relacao juridica (arts. 2° e 3° do CDC), com
aplicacdo da Sumula n.° 469 do STJ.

[11.2- Reajustes por faixa etaria devem observar os requisitos fixados no Tema 952 do STJ:
previsdo contratual expressa, respeito as normas da ANS e auséncia de percentuais
desarrazoados ou discriminatorios.

[11.3- No caso concreto, o reajuste aplicado (138% na ultima faixa etaria) excede o limite de seis
vezes o0 valor da primeira faixa etaria, em flagrante violacdo a Resolucdo ANS n° 63/2003, art. 3°,
l.

l11.4- Configurada a cobranca indevida, é devida a restituicdo em dobro dos valores pagos, nos
termos do art. 42, paragrafo unico, do CDC, nao tendo a recorrente demonstrado engano
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justificavel (AgRg no REsp 1.275.775/MS, STJ).

I11.5- Dano moral configurado, diante da conduta abusiva da operadora, gerando sofrimento e
inseguranca a consumidora idosa, conforme preconizam o art. 6°, VI, do CDC e o art. 186 do CC.

IV. DISPOSITIVO E TESE: Agravo Interno CONHECIDO e IMPROVIDO.

ACORDAO

Vistos, relatados e discutidos estes autos, acordam os Desembargadores membros da 22 Turma
de Direito Privado do Tribunal de Justica do Estado do Para, em Sesséo Ordinaria no Plenario
Virtual, por unanimidade de votos, em CONHECER do recurso e NEGAR-LHE PROVIMENTO,
mantendo in totum a Decisdo Monocratica vergastada, nos termos do voto da Relatora.

Belém, datado e assinado digitalmente.

LUANA DE NAZARETH A. H. SANTALICES
Desembargadora Relatora

RELATORIO

Trata-se de recurso de AGRAVO INTERNO interposto por UNIMED BELEM -COOPERATIVA DE
TRABALHO MEDICO, contra Decisdo Monocratica que, em sede de APELACAO CIVEL, negou
provimento ao recurso da operadora de plano de saude, nos seguintes termos in verbis (Num.
22272318):

“Ante o exposto, CONHECO do recurso de Apelacado interposto e NEGO-LHE
PROVIMENTO, para manter in totum a sentenca recorrida, conforme fundamentacéo
alhures.

Por fim, em razdo do improvimento recursal, majoro os honorarios advocaticios
sucumbenciais, para 20% (vinte por cento) sobre o valor da condenacao, com fulcro no
art. 85, § 11, do CPC.".

A decisdo monocratica recorrida manteve a sentenca de primeiro grau que reconheceu a
abusividade dos reajustes praticados no contrato de plano de salde da parte recorrida, ora
agravada, bem como condenou a recorrente ao pagamento de indenizacdo por danos materiais e
danos morais no valor de R$ 5.000,00, além de honorarios advocaticios fixados em 15% sobre o
valor da condenacdao.
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No Agravo Interno interposto (Num. 22676329), a UNIMED aduz, em sintese, que os reajustes
praticados foram legitimos e previstos contratualmente, amparados nos percentuais autorizados
pela ANS e no Tema 952 do STJ, que reconhece a legalidade de reajustes por faixa etaria, desde
gue previstos contratualmente.

Ademais, afirma que néo restou demonstrado o abalo moral experimentado pela parte agravada,
motivo pelo qual seria indevida a indenizacdo por danos morais. Ao final, pugna pela reforma da
decisdo monocratica para que seja provido o recurso de apelacao, reformando-se a sentenca em
sua integralidade.

Em contrarrazbes (Num. 22996553), a agravada sustenta a manifesta abusividade dos reajustes,
gue extrapolaram os limites fixados pela ANS, e ainda, a condicdo de vulnerabilidade da
consumidora idosa, que se viu obrigada a arcar com valores exorbitantes para manter o plano de
saude. Ao final, requer o desprovimento do agravo interno, para manutencdo da Deciséo
Monocratica agravada.

E o relatério que encaminho para inclusdo no Plenario Virtual.

Belém, datado e assinado digitalmente.

LUANA DE NAZARETH A. H. SANTALICES
Desembargadora Relatora

VOTO

Cumpre-se analisar inicialmente a presenca dos pressupostos de admissibilidade recursal
intrinsecos e extrinsecos. E, por estarem presentes, conhec¢o do recurso, passando a examina-lo.

A matéria devolvida a este colegiado restringe-se a andlise da legitimidade dos reajustes
praticados pela recorrente nos contratos de plano de salde da recorrida, bem como a existéncia
de danos morais e materiais.

Pois bem.

Ao apreciar a controvérsia, de inicio, impde-se reconhecer que a relacao juridica estabelecida
entre as partes possui inequivoca natureza consumerista, uma vez que a parte apelada se
enquadra como destinataria final dos servigos contratados, nos termos do art. 2° do Cédigo de
Defesa do Consumidor, enquanto a parte apelante figura como fornecedora de servicos,
consoante preceitua o art. 3° do mesmo diploma legal.

Nessa linha de compreenséo, € oportuno destacar a orientagdo consolidada na Sumula n® 469 do
Superior Tribunal de Justica, a qual estabelece de forma categoérica: “Aplica-se o Cédigo de
Defesa do Consumidor aos contratos de plano de saude.”

No que concerne a controvérsia sobre a legitimidade dos reajustes por faixa etaria nos contratos
de assisténcia a saude, o Superior Tribunal de Justi¢a ja firmou entendimento no julgamento do
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REsp 1.568.244/RJ, sob o rito dos recursos repetitivos (Tema n°® 952).

Reconhece-se a validade de tais reajustes, desde que observados cumulativamente os seguintes
requisitos: a) Existéncia de previsdo expressa no contrato; b) Respeito as normas e limites
fixados pelos 6rgaos reguladores competentes; e ¢) Auséncia de carater excessivo ou
desproporcional nas majoracdes aplicadas.

A propésito, colaciona-se a ementa do referido julgado, in verbis:

RECURSO ESPECIAL REPETITIVO. NEGATIVA DE PRESTAGCAO JURISDICIONAL.
NAO OCORRENCIA. CIVIL. PLANO DE SAUDE. MODALIDADE INDIVIDUAL OU
FAMILIAR. CLAUSULA DE REAJUSTE DE MENSALIDADE POR MUDANCA DE
FAIXA ETARIA. LEGALIDADE. ULTIMO GRUPO DE RISCO. PERCENTUAL DE
REAJUSTE. DEFINICAO DE PARAMETROS. ABUSIVIDADE. NAO
CARACTERIZACAO. EQUILIBRIO FINANCEIRO-ATUARIAL DO CONTRATO.

1. A variacdo das contraprestacdes pecuniarias dos planos privados de
assisténcia a salde em razao da idade do usuario deveréa estar prevista no
contrato, de forma clara, bem como todos o0s grupos etarios e os percentuais de
reajuste correspondentes, sob pena de néo ser aplicada (arts. 15, caput, e 16, IV,
da Lei n°9.656/1998).

2. A clausula de aumento de mensalidade de plano de sadde conforme a mudanca de
faixa etaria do beneficiario encontra fundamento no mutualismo (regime de reparticao
simples) e na solidariedade intergeracional, além de ser regra atuarial e asseguradora
de riscos.

3. Os gastos de tratamento médico-hospitalar de pessoas idosas sao geralmente mais
altos do que os de pessoas mais jovens, isto é, o0 risco assistencial varia
consideravelmente em func¢éo da idade. Com vistas a obter maior equilibrio financeiro
ao plano de saude, foram estabelecidos precos fracionados em grupos etarios a fim de
gue tanto os jovens quanto os de idade mais avancada paguem um valor compativel
com os seus perfis de utilizagdo dos servicos de atencdo a saude.

4. Para que as contraprestacdes financeiras dos idosos nédo ficassem extremamente
dispendiosas, o ordenamento juridico patrio acolheu o principio da solidariedade
intergeracional, a forcar que os de mais tenra idade suportassem parte dos custos
gerados pelos mais velhos, originando, assim, subsidios cruzados (mecanismo do
community rating modificado).

5. As mensalidades dos mais jovens, apesar de proporcionalmente mais caras, nao
podem ser majoradas demasiadamente, sob pena de o neg6cio perder a atratividade
para eles, o que colocaria em colapso todo o sistema de salde suplementar em virtude
do fendbmeno da sele¢éo adversa (ou antisselecao).

6. A normado art. 15, § 3%, da Lei n® 10.741/2003, que veda "a discriminagédo do
idoso nos planos de saude pela cobranca de valores diferenciados em razédo da
idade", apenas inibe o reajuste que consubstanciar discriminacao
desproporcional ao idoso, ou seja, aquele sem pertinéncia alguma com o
incremento do risco assistencial acobertado pelo contrato.

7. Para evitar abusividades (Sumula n° 469/STJ) nos reajustes das
contraprestacf8es pecuniarias dos planos de saulde, alguns paradmetros devem
ser observados, tais como (i) a expressa previsdo contratual; (ii) ndo serem
aplicados indices de reajuste desarrazoados ou aleatérios, que onerem em
demasia o consumidor, em manifesto confronto com a equidade e as clausulas
gerais da boa-fé objetiva e da especial protecédo ao idoso, dado que aumentos
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excessivamente elevados, sobretudo para esta Ultima categoria, poderéo, de
forma discriminatéria, impossibilitar a sua permanéncia no plano; e (iii) respeito
as normas expedidas pelos 6rgdos governamentais:

a) No tocante aos contratos antigos e nao adaptados, isto €, aos seguros e planos de
saude firmados antes da entrada em vigor da Lei n® 9.656/1998, deve-se seguir o0 que
consta no contrato, respeitadas, quanto a abusividade dos percentuais de aumento, as
normas da legislacdo consumerista e, quanto a validade formal da clausula, as
diretrizes da Sumula Normativa n® 3/2001 da ANS.

b) Em se tratando de contrato (novo) firmado ou adaptado entre 2/1/1999 e
31/12/2003, deverdo ser cumpridas as regras constantes na Resolu¢gdo CONSU n°
6/1998, a qual determina a observancia de 7 (sete) faixas etarias e do limite de
variacdo entre a primeira e a Ultima (o reajuste dos maiores de 70 anos néo podera ser
superior a 6 (seis) vezes o previsto para 0s usuarios entre 0 e 17 anos), ndo podendo
também a variacdo de valor na contraprestacdo atingir o usuério idoso vinculado ao
plano ou seguro saude ha mais de 10 (dez) anos.

¢) Para os contratos (novos) firmados a partir de 1°/1/2004, incidem as regras da RN n°
63/2003 da ANS, que prescreve a observancia (i) de 10 (dez) faixas etarias, a Ultima
aos 59 anos; (ii) do valor fixado para a Ultima faixa etaria nao poder ser superior a 6
(seis) vezes o previsto para a primeira; e (iii) da variacdo acumulada entre a sétima e
décima faixas ndo poder ser superior a variagdo cumulada entre a primeira e sétima
faixas.

8. A abusividade dos aumentos das mensalidades de plano de salde por
insercdo do usuério em nova faixa de risco, sobretudo de participantes idosos,
devera ser aferida em cada caso concreto. Tal reajuste serd adequado e razoavel
sempre que o percentual de majoracao for justificado atuarialmente, a permitir a
continuidade contratual tanto de jovens quanto de idosos, bem como a
sobrevivéncia do proprio fundo muatuo e da operadora, que visa comumente o
lucro, o qual ndo pode ser predatério, haja vista a natureza da atividade
econdmica explorada: servi¢go publico improprio ou atividade privada
regulamentada, complementar, no caso, ao Servi¢o Unico de Saude (SUS), de
responsabilidade do Estado.

9. Se for reconhecida a abusividade do aumento praticado pela operadora de plano de
saude em virtude da alteracao de faixa etaria do usuario, para nao haver desequilibrio
contratual, faz-se necessaria, nos termos do art. 51, § 2° do CDC, a apuracéo de
percentual adequado e razoavel de majoracdo da mensalidade em virtude da insercéo
do consumidor na nova faixa de risco, o que devera ser feito por meio de calculos
atuariais na fase de cumprimento de sentenca.

10. TESE para os fins do art. 1.040 do CPC/2015: O reajuste de mensalidade de
plano de saude individual ou familiar fundado na mudanca de faixa etaria do
beneficiario é valido desde que (i) haja previsdo contratual, (ii) sejam observadas
as normas expedidas pelos 6rgdos governamentais requladores e (iii) ndo sejam
aplicados percentuais desarrazoados ou aleatdérios que, concretamente e sem
base atuarial idénea, onerem excessivamente o consumidor ou discriminem o

idoso. (...

12. Recurso especial ndo provido.

(REsp 1568244/RJ, Rel. Ministro RICARDO VILLAS BOAS CUEVA, SEGUNDA
SECAO, julgado em 14/12/2016, DJe 19/12/2016) (Grifei)
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Nesse cenario, no que tange a andlise da legalidade do reajuste etario aplicado pela recorrente
no percentual de 138% (cento e trinta e oito por cento) na Ultima faixa-etaria, ao completar 60
anos, constata-se de fato se mostra abusivo.

Verifica-se que o referido reajuste, a luz do contrato acostado aos autos, nao se revela legitimo.
Explico.

Coo dito, o Superior Tribunal de Justica, ao enfrentar a matéria no julgamento do REsp n°
1.568.244/RJ (Tema 952 dos recursos repetitivos), firmou entendimento no sentido de que a
aplicacao de reajustes por mudanca de faixa etaria é admitida apenas quando observados, de
forma concomitante, os pressupostos acima citados.

Tais critérios devem ser aferidos sob a 6tica da razoabilidade, sempre em conformidade com as
diretrizes estabelecidas na Resolugcdo n® 63/2003 da ANS, a qual fixa os pardmetros para a
adocéo de variacdo de precos por faixa etaria nos contratos de planos privados de assisténcia a
saude.
Destaca-se, por pertinente, o disposto na referida Resolugdo n°® 63/2003 da ANS:

Art. 2°. Deverdo ser adotadas dez faixas etarias, observando-se a seguinte tabela:

| - 0 (zero) a 18 (dezoito) anos;

Il - 19 (dezenove) a 23 (vinte e trés) anos;

lll - 24 (vinte e quatro) a 28 (vinte e oito) anos;

IV - 29 (vinte e nove) a 33 (trinta e trés) anos;

V - 34 (trinta e quatro) a 38 (trinta e oito) anos;

VI - 39 (trinta e nove) a 43 (quarenta e trés) anos;

VII - 44 (quarenta e quatro) a 48 (quarenta e oito) anos;

VIII - 49 (quarenta e nove) a 53 (cinquenta e trés) anos;

IX - 54 (cinquenta e quatro) a 58 (cinquenta e oito) anos;

X - 59 (cinquenta e nove) anos ou mais.

Art. 3° Os percentuais de variacdo em cada mudanca de faixa etaria deverdo ser
fixados pela operadora, observadas as seguintes condicdes:

| — o valor fixado para a ultima faixa etaria ndo podera ser superior a seis vezes o valor
da primeira faixa etaria;

Il — a variacdo acumulada entre a sétima e a décima faixas ndo podera ser superior a
variacdo acumulada entre a primeira e a sétima faixas.

Il — as variagBes por mudanca de faixa etaria ndo podem apresentar percentuais
negativos. (Incluido pela RN n° 254, de 06/05/2011)

No caso concreto a autora/apelada/agravada é beneficiaria de plano de salde, sendo a proposta
de admissdo (Num. 10913301), o tnico documento com assinatura da consumidora, onde sequer
consta qualquer previsao expressa de reajuste por faixa-etaria.

Sabe-se, que respeitadas as condicfes estabelecidas pela agéncia reguladora, os planos de
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saude estdo autorizados a fixar percentuais de aumento da mensalidade em cada mudanca de
faixa etaria, devendo ser observada a norma vigente quando da contratacao.

Ademais, ainda que se considere o contrato juntado pela operadora de plano de saude (Num.
10913371), sem assinatura da beneficiaria, mesmo assim, este estabelece 06 faixas etarias, com
0s percentuais de aumento.

Destarte, na hip6tese, o reajuste de 138% para a faixa de 60 anos ou mais, descumpre o
parametro estabelecido no Tema n.° 952 do STJ e Resolucdo da ANS, na medida em que o valor
fixado para a ultima faixa etaria (138%) € superior a seis vezes o valor da primeira faixa etéaria
(18% x 6 = 108%), violando, expressamente, o comando do art. 3° inciso |, da Resolucdo n.°
63/2003 da ANS.

Assim, a aplicacdo da tese fixada em sede de recurso repetitivo encerra a efetiva controvérsia
remanescente na relacdo processual, ndo se concebe solugcdo outra que nédo a reforma da
sentencga, para declarar a abusividade do aumento.

Ademais, reconhecida a abusividade na cobranca dos valores, impde-se a manutencéo da
condenacdo da ré a restituicdo dos valores pagos indevidamente, a titulo de repeticdo do
indébito.

Sobre o tema, o Superior Tribunal de Justica j& consolidou entendimento no sentido de que a
devolucdo em dobro nédo exige, como requisito, a demonstracédo de dolo ou ma-fé por parte do
fornecedor. Apenas nos casos em que restar comprovado engano justificavel, admite-se a
devolucéo simples, incumbindo ao fornecedor a prova cabal dessa circunstancia.

No caso em exame, além de se constatar a cobranca indevida, ndo se vislumbra qualquer
elemento que comprove a ocorréncia de erro justificavel por parte da ré. Ao contrario, a recorrente
persiste na tese de que o percentual de reajuste aplicado seria legitimo, afastando, por completo,
a possibilidade de se reconhecer equivoco involuntario.

Diante desse contexto, incide, de forma impositiva, a norma prevista no art. 42, paragrafo Unico,
do Cdédigo de Defesa do Consumidor. Deve, portanto, ser reconhecido o direito da parte autora a
devolugédo em dobro dos valores indevidamente pagos.

No que concerne ao pedido de indenizacdo por danos morais, observa-se pela analise dos autos,
gue a cobranca abusiva causou inegavel prejuizo ao autor, pessoa idosa e dependente do plano
de saude, que foi obrigada a buscar auxilio financeiro para arcar com as mensalidades
reajustadas em percentuais claramente excessivos.

A conduta da apelada, ao aplicar aumentos desproporcionais e sem justificativa legal, configura
uma falha na prestacéo do servico, suficiente para caracterizar o dano moral, conforme preconiza
o art. 6°, inciso VI, do Codigo de Defesa do Consumidor, e o0 art. 186 do Cédigo Civil.

E pacifico o entendimento de que a cobranca indevida em servicos de salde, especialmente em
casos que envolvem a vulnerabilidade de idosos, fere a dignidade do consumidor, gerando
sofrimento e inseguranca.
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Desse modo, pertinente a condenacao da apelada a indenizacdo por danos morais, fixada em R$
5.000,00 (cinco mil reais), por entender razoavel e proporcional, considerando-se a gravidade dos
transtornos causados.

N&o ha que se falar em enriquecimento ilicito, mas sim em reparacdo pela angustia imposta ao
apelante, que tem como finalidade preservar a funcdo punitiva e pedagégica da indenizacéo.

Diante do exposto, analisando todos os aspectos trazidos na presente demanda, CONHECO do
recurso de Agravo Interno interposto e NEGO-LHE PROVIMENTO, mantendo in totum a Deciséo
Monocrética objurgada, nos termos do voto alhures.

Advirto as partes, com base no art. 6° do CPC, que a matéria foi analisada com base nas
alegacdes pertinentes a analise do caso, pois o0 juiz ndo esta obrigado a responder todas as
alegag0Oes das partes, quando j& tenha encontrado motivo suficiente para fundamentar a deciséo,
nem se obriga a ater-se aos fundamentos indicados por elas e tampouco responder um a um
todos os seus argumentos, motivo pelo qual, eventuais embargos de declara¢édo poderdo ser
considerados protelatdrios, sujeitando-se as partes a eventual condenacao ao pagamento da
multa prevista no art. 1.026, § 2°, do CPC.

E o voto.

Belém, datado e assinado digitalmente.

LUANA DE NAZARETH A. H. SANTALICES

Desembargadora Relatora

Belém, 12/06/2025
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