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RESUMO

O presente artigo apresentara sobre a abusividade da clausula contratual que limita o tratamento
psicoterapico, com foco no julgamento do Recurso Especial n® 1.679.190/SP de 2017 pelo Superior
Tribunal de Justica (STJ). O objetivo geral desta analise é avaliar se clausulas contratuais que
estabelecem limites no tratamento psicoterapico sdo consideradas abusivas a luz do CDC e de
regulamentagdes especificas. A justificativa para esta analise reside na crescente importancia de
garantir o acesso a tratamentos de saude mental de qualidade, bem como na necessidade de avaliar
a conformidade das praticas das operadoras de planos de satde com os principios legais de defesa
do consumidor e da saude suplementar. Essa analise adota um método dedutivo, partindo de
principios e normas legais, como o Cadigo de Defesa do Consumidor e a Lei n® 9.656/1998, para
avaliar a validade das clausulas contratuais que restringem o tratamento psicoterapico. Além disso,
o procedimento bibliografico sera empregado para revisar a literatura académica, estudos de caso
e documentos legais relevantes. A relevancia deste estudo reside na protecdo dos direitos dos
consumidores, especialmente no contexto de tratamento de salde mental. A analise do STJ sobre
a abusividade dessas clausulas contratuais pode ter um impacto significativo na garantia de acesso
a tratamentos adequados e no estabelecimento de préaticas justas no setor de planos de saude.
Portanto, essa analise busca contribuir para a compreensédo do tratamento psicoterapico no contexto
dos planos de salde e para a promocdo de decisbes legais justas e equitativas em prol da satde
mental dos consumidores.

Palavras-chave: Contrato; Abusividade; Tratamento; Recurso; Psicoterapico.

ABSTRACT

This article will present the abusiveness of the contractual clause that limits psychotherapy
treatment, focusing on the judgment of Special Appeal No. 1,679,190/SP of 2017 by the Superior
Court of Justice (STJ). The general objective of this analysis is to assess whether contractual
clauses that establish limits on psychotherapy treatment are considered abusive in light of the CDC
and specific regulations. The justification for this analysis lies in the growing importance of
ensuring access to quality mental health treatments, as well as the need to evaluate the compliance
of health plan operators' practices with the legal principles of consumer protection and
supplementary health. This analysis adopts a deductive method, based on legal principles and
standards, such as the Consumer Protection Code and Law No. 9,656/1998, to assess the validity
of contractual clauses that restrict psychotherapy treatment. Additionally, the bibliographic
procedure will be engaged to review academic literature, case studies and relevant legal
documents. The relevance of this study lies in the protection of consumer rights, especially in the
context of mental health treatment. The STJ's analysis of the abusiveness of these contractual
clauses can have a significant impact on ensuring access to adequate treatments and establishing
fair practices in the health insurance sector. Therefore, this analysis seeks to contribute to the
understanding of psychotherapy treatment in the context of health plans and to the promotion of
fair and equitable legal decisions in favor of consumers' mental health.

Keywords: Contract; Abusiveness; Treatment; Resource; Psychotherapy.



1 INTRODUCAO

No cenario contemporaneo, o contrato é uma ferramenta essencial nas relacdes
comerciais e de prestacdo de servicos (Venosa, 2022, p. 28). Contudo, essa situacdo muda
quando se reconhece que o contrato ndo pode ser visto como uma entidade isolada,
desconsiderando as outras conexdes legais que o envolvem. Pelo contrario, ele deve funcionar
como um meio para promover o desenvolvimento do individuo e para cumprir o principio
constitucional de solidariedade social (Tepedino, 2022, p. 38).

Dessa maneira, vé-se tal tese corroborada nos contratos frequentemente contém clausulas
que regulam os direitos e deveres das partes envolvidas. Trazendo a questao relevante que tem
surgido diz respeito a abusividade de clausulas contratuais, especialmente quando essas
clausulas limitam o acesso a servigos essenciais, como o tratamento psicoterapico (Brasil, 2017,
p. 7).

Neste contexto, a pergunta que surge é: como analisar a abusividade da clausula
contratual que limita o tratamento psicoterapico a luz do Recurso Especial n® 1.679.190/SP de
2017 do Superior Tribunal de Justica?

Este estudo propde investigar as hipoteses, as clausulas contratuais que limitam o
tratamento psicoterapico podem ser consideradas abusivas quando contrariam principios legais
e jurisprudenciais. O Recurso Especial n® 1.679.190/SP de 2017 do Superior Tribunal de Justica
estabelece critérios importantes para a analise de abusividade das clausulas.

A relevancia deste estudo reside no fato de que o tratamento psicoterapico é fundamental
para a saude mental dos individuos, e a limitacdo desse acesso por meio de clausulas contratuais
pode ser prejudicial. Além disso, a analise desse tema a luz do Recurso Especial n°
1.679.190/SP de 2017 é fundamental para compreender como a jurisprudéncia pode influenciar
a interpretacdo das clausulas contratuais e proteger os direitos dos consumidores.

Os objetivos gerais deste presente artigo compreendera em analisar a abusividade da
clausula contratual que limita o tratamento psicoterapico a luz do Recurso Especial n°
1.679.190/SP de 2017 do Superior Tribunal de Justica. Como especificos, em compreender o
contexto juridico das clausulas contratuais que limitam o tratamento psicoterapico. Além de
analisar os critérios estabelecidos pelo Recurso Especial n® 1.679.190/SP de 2017.

Este estudo adotara um método dedutivo, onde se partird de principios gerais
estabelecidos pelo Recurso Especial n° 1.679.190/SP de 2017 e, a partir desses principios, se
analisaram casos especificos de clausulas contratuais que limitam o tratamento psicoterapico.

A pesquisa sera conduzida por meio de uma revisdo bibliografica, examinando a



legislacdo aplicavel, a jurisprudéncia pertinente, doutrinas juridicas e estudos académicos
relacionados ao tema. Isso permitira uma analise critica e embasada sobre a abusividade das
clausulas contratuais em questao.

O artigo seréa dividido em trés partes principais. Primeiramente, abordaremos o contexto
das clausulas contratuais que limitam o tratamento psicoterapéutico. Em seguida, realizaremos
uma analise detalhada do Recurso Especial n. 1.679.190/SP de 2017, julgado pelo Superior
Tribunal de Justiga (STJ). Por fim, concentramos nossa analise na questdo da abusividade das

clausulas que restringem o tratamento psicoterapéutico.

2 CONTEXTO DAS CLAUSULAS CONTRATUAIS LIMITADORAS DO
TRATAMENTO PSICOTERAPICO

Até 1998, a maioria dos contratos de planos de saide no Brasil ndo incluia cobertura
para transtornos mentais. I1sso mudou com a promulgacdo da Lei 9.656/98, que tornou
obrigatdria a cobertura para tais transtornos em contratos celebrados a partir de janeiro de 1999
ou em planos antigos adaptados de acordo com a nova legislacéo (Silva;Costa, 2011, p.4.656).

A regulamentacdo da cobertura para transtornos mentais foi introduzida pela Resolugéo
do Conselho de Saude Suplementar nimero 11 (CONSU 11). Nela, os planos hospitalares
estabeleceram limites de cobertura de 30 dias de internacdo por ano de contrato em hospitais
psiquiatricos ou gerais, com uma distincdo de 15 dias para internacdes relacionadas ao uso
prejudicial de alcool e drogas (Silva;Costa, 2011, p.4.656).

Posteriormente, a Resolugdo Normativa n. 211 e a Instrucdo Normativa n. 25, que
entraram em vigor em junho de 2010, revisaram esses limites. A discriminacdo entre
internacdes para usuarios de drogas e outros transtornos mentais foi eliminada, estabelecendo
um limite comum de 30 dias para todas as internacGes. Além disso, a especificidade de
internacGes em hospitais gerais para o uso prejudicial de alcool e drogas também foi removida
(Silva;Costa, 2011, p.4.657).

No que diz respeito a assisténcia em hospital-dia, instituida em 1999, houve uma
ampliacdo da cobertura em 2010, eliminando limites de duracdo do tratamento, desde que
atendidos os critérios de diagndstico. Os transtornos contemplados incluiram transtornos
mentais e comportamentais devidos ao uso de substancias psicoativas, esquizofrenia,
transtornos esquizotipicos, transtornos delirantes, transtornos de humor e transtornos globais
do desenvolvimento (Silva;Costa, 2011, p.4.657).

No contexto ambulatorial, até junho de 2010, a cobertura minima estava restrita a 12

sessOes de psicoterapia por ano e seis sessbes de terapia ocupacional. Atendimentos de



emergéncia podiam ser seguidos por psicoterapias de crise com a duracdo maxima de 12
semanas e limitadas a 12 sess@es por ano (Silva;Costa, 2011, p.4.657).

Em 2010, a Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS) atualizou o rol de
procedimentos, aumentando o nimero minimo de consultas com psicologos e terapeutas
ocupacionais para 40 por ano de contrato em casos de diagnosticos especificos, como
esquizofrenias, transtornos afetivos bipolares e transtornos depressivos recorrentes. Para outros
diagnosticos, a cobertura ficou limitada a 12 sessdes de psicoterapia. Além disso, os planos de
salide passaram a ser obrigados a cobrir 12 consultas de terapeutas ocupacionais por ano de
contrato para diagnosticos especificos, como deméncias e retardo mental Silva;Costa, 2011,
p.4.657).

Sabe-se que a clausula pode exercer, em areas do contrato que ndo estdo cobertas pelas
regulamentagdes especificas do Codigo de Defesa do Consumidor, fungbes similares as
desempenhadas pelo artigo 51 desta lei especial, com o propoésito de evitar que a liberdade
contratual seja exercida de forma irrestrita (Gongalves, 2012, p. 28).

Vale citar que anterior a 1998, grande fracdo dos transtornos mentais nao abarcava a
cobertura dos planos de saude. No entanto, somente com o advento da Lei n® 9.656/1998 é que
tais males passaram a ter cobertura obrigatoria (Brasil, 2017, p. 6).

Além disso, é importante destacar que, embora 0s planos e seguros privados de
assisténcia a satde sejam regulados pela Lei n®9.656/1998, as empresas que atuam nesse setor,
ao fornecerem servigos em troca de pagamento & populacédo, sdo consideradas fornecedoras e,
portanto, existe uma relacdo de consumo. Portanto, as disposi¢es do Codigo de Defesa do
Consumidor (CDC) também devem ser aplicadas a esses tipos de contratos (Brasil, 2017, p. 6).

No caso das clausulas contratuais limitadoras do tratamento psicoterapico é uma delas,
em que seu conteudo envolve questdes éticas, legais e de saide mental. Para compreender
plenamente o contexto em que essas clausulas surgem e operam, é necessario considerar varios
aspectos cruciais.

Primeiramente, que essas clausulas, em alusdo aos planos de saude, por sua vez, ndo
visam suprimir qualquer direito ou ludibriar o consumidor, mas apenas explicitar os limites do
que efetivamente sera oferecido no plano escolhido ou contratado (Rodrigues; Goncalves,
2012, p. 1).

As empresas, no &mbito da satde, tém aprimorado seus contratos, tornando a linguagem
mais acessivel e destacando claramente as clausulas que estabelecem limitac6es, com o objetivo
de proporcionar ao consumidor uma compreensdo precisa do que esta disponivel para ele no

momento da contratacdo (Rodrigues; Gongalves, 2012, p. 1).
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No caso do tratamento psicoterapico foi cessada a instituicdo de limitacdo por terapia
pela ANS (Agéncia Nacional de Saude Suplementar), através da Resolucdo n. 541/2022, em
que a medida é valida para os usuarios de planos de satide com qualquer doenca ou condicao

de salde listada pela Organizacdo Mundial de Saude (Brasil, 2022, p.1).

A nova resolucdo normativa passara a valer a partir de 1° de agosto de 2022 para todos
os planos regulamentados (contratados ap0s e Lei n° 9.656/1998 ou adaptados a Lei)
que tiverem cobertura ambulatorial (consultas e exames). Os contratos em periodo de
caréncia para consultas/sessfes terdo que aguardar o término da caréncia para ter
direito a assisténcia (Brasil, 2022, p. 2).

Tal decisdo foi tomada com a intencdo de garantir a igualdade de direitos para 0s
usuérios da satde suplementar e estabelecer um padrdo uniforme para os procedimentos
atualmente oferecidos relacionados a essas categorias profissionais (Brasil, 2022, p.1).

Assim, as Diretrizes de Utilizacdo, que estabeleciam condi¢des especificas para
determinadas coberturas, foram eliminadas para consultas e sessdes com psicologos,
fonoaudidlogos, terapeutas ocupacionais e fisioterapeutas, passando agora a considerar a
prescricdo do médico assistente no atendimento (Brasil, 2022, p.1).

Ademais, as clausulas limitadoras podem surgir em casos de conflito de interesses entre
terapeutas e clientes. 1sso pode incluir situacGes em que um terapeuta tem um relacionamento
pessoal ou profissional com o cliente que poderia prejudicar a objetividade do tratamento
(Brasil, 2017, p. 7).

O acesso a psicoterapia é um fator importante a ser considerado, as clausulas limitadoras
podem impactar negativamente a acessibilidade dos servigos de saude mental. Portanto, €
fundamental encontrar um equilibrio entre a protecdo dos interesses do terapeuta e a garantia
de que o tratamento seja acessivel a todos que precisam.

Em sintese, as clausulas contratuais limitadoras do tratamento psicoterapico devem ser
examinadas dentro de um contexto amplo que abrange consideracBes éticas, legais, de
seguranca e equidade. O objetivo principal deve ser sempre proporcionar tratamento de alta

qualidade, respeitando os direitos e necessidades dos clientes.

3 O RECURSO ESPECIAL N° 1.679.190/SP DE 2017 E SEUS CRITERIOS

O recurso especial, com fundamento no artigo 105, inciso Il1, alinea "a" da Constitui¢do

Federal e sob a relatoria do Ministro Ricardo Villas Bbas Cueva, foi submetido ao Superior

Tribunal de Justica. Este recurso trata do complexo problema juridico que estd em discussao
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(Brasil, 2017, p.3).

A parte que moveu 0 processo ingressou com uma agao ordinaria, em primeira instancia,
contra a parte recorrente, com o proposito de obter a cobertura de tratamento psicoterapico,
uma vez que enfrentava distarbios depressivos (com CID-10 classificado como F-32.1). O
médico responsavel prescreveu 40 sessdes de acompanhamento individual (Brasil, 2017, p.3).

Na resposta a acdo, a empresa que ofereceu o plano de salde argumentou que, para esse
transtorno mental e emocional em particular, o contrato prevé a cobertura de apenas 12 sessdes
de psicoterapia por ano, de acordo com as disposi¢des contratuais respaldadas pela Resolucao
Normativa n°® 338/2013 da Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS), que estabelece 0s
requisitos minimos de cobertura obrigatoria (Brasil, 2017, p.3).

O juiz de primeira instancia, com base nas leis de defesa do consumidor, reconhecendo
a injustica da limitagdo de 12 sess0es, rejeitou a solicitacdo da parte ré e atendeu ao pedido
inicial, anulando a clausula contratual em disputa (Brasil, 2017, p.3).

Apds isso, 0 autor apresentou um recurso de apelagdo, enquanto a autora, por sua vez,
entrou com uma apelacdo adesiva buscando aumentar os honorarios advocaticios. Por
unanimidade, a Corte de Justica estadual negou provimento ao recurso da operadora e deu
provimento ao apelo adesivo para majorar a verba honoraria (Brasil, 2017, p.4).

Posteriormente, o recurso especial foi inadmitido na origem, o que ensejou a
interposicao de agravo no Superior Tribunal de Justica, na qual foi provido para determinar a
reautuacao do feito (Brasil, 2017, p.4).

Em seu parecer, o Ministro Relator abordou duas questdes referentes ao caso em
questdo. A primeira diz respeito a alegacdo de falta de resposta adequada por parte da Corte
Estadual durante o julgamento dos embargos de declaragao, que ndo seré analisada em detalhes.
A segunda questdo discutida € se a clausula contratual de um plano de saude, que restringe a
cobertura de tratamentos psicoterapéuticos a 12 sessdes por ano, é considerada abusiva, 0
destaque da discussdo presente (Brasil, 2017, p.4).

O voto ressalta que os tratamentos psicoterapéuticos sdo de natureza prolongada e
continua, e, portanto, é evidente que um nimero tdo limitado de sessfes anuais ndo é adequado
para abordar a maioria dos transtornos mentais. Essa restri¢do rigorosa na cobertura pode levar
a interrupcdo do proprio tratamento, o que prejudicaria a recuperacdo da saude mental do
paciente. 1sso ndo apenas conflita com os principios do direito do consumidor, mas também
com os principios de cuidados abrangentes de satde na Saude Suplementar, como estabelecido
no artigo 3° da RN n°® 338/2013, agora presente no artigo 4° da RN n° 387/2015 (Brasil, 2017,

p.8).
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Demonstra esse ponto uma analise pela protecdo dos direitos dos consumidores,
destacando o potencial dilema com os principios do direito do consumidor e os principios de
cuidados abrangentes de saude na Saude Suplementar. Essa abordagem equilibrada e sensivel
é necessaria quando se trata de questdes de salde e bem-estar. A consideracdo adequada de
ambos os pontos de vista é importante para promover o acesso a tratamentos de alta qualidade
e 0 bem-estar dos pacientes.

Além disso, salienta que qualquer clausula contratual ou acdo por parte da operadora de
plano de salde que resulte na interrupcdo do tratamento psicoterapéutico devido ao
esgotamento do nimero de sessdes anuais garantidas no Rol de Procedimentos e Eventos em
Saude da ANS sera considerada abusiva. 1sso ocorre porque essa pratica se mostra incompativel
com os principios de equidade e boa-fé, de acordo com artigo 51, inciso IV, da Lei n°

8.078/1990, colocando o usuario em uma posicdo de desvantagem excessiva (Brasil, 2017,
p.11).

Art. 51. S8o nulas de pleno direito, entre outras, as clausulas contratuais relativas ao
fornecimento de produtos e servicos que:

IV - estabelecam obrigacfes consideradas iniquas, abusivas, que coloquem o
consumidor em desvantagem exagerada, ou sejam incompativeis com a boa-fé ou a
eqlidade (Brasil, 1990, p.10).

Destaca de forma clara e convincente que a interrup¢do do tratamento devido a
restricdes no nimero de sessdes anuais nao esta alinhada com principios fundamentais, como
equidade e boa-fé. Além disso, demonstra um forte compromisso com a protecdo dos direitos
dos consumidores. A citacdo da Lei n® 8.078/1990 fortalece a argumentagéo, fornecendo apoio
legal solido. No geral, esse paragrafo € uma critica construtiva que contribui para a
compreensdo mais profunda da questdo e a promogao de préticas justas no setor de sadde.

No voto, é mencionado que o nimero de consultas/sessfes anuais de psicoterapia
estipulado pela ANS no Rol de Procedimentos e Eventos em Saude deve ser considerado apenas
como a quantidade minima obrigatéria que a operadora de plano de saude deve cobrir
integralmente. No entanto, para evitar a limitacao do tratamento de distirbios mentais, qualquer
quantidade que exceda esses limites deve ser dividida entre a operadora e 0 usuario em um
sistema de coparticipacdo (Brasil, 2017, p.11).

A sugestdo citada, ¢ de aplicar um sistema de coparticipacdo para sessbes que
ultrapassem os limites estabelecidos € uma abordagem realista para garantir um equilibrio justo
entre as partes envolvidas. A referéncia as leis e regulamentos relevantes fortalece a

argumentacdo e fornece um contexto legal sélido.
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O juiz ad quem conclui que efetivamente, para a completa recuperacao e reabilitacéo da
usuaria, ndo podera haver a interrupcdo da terapia. Contudo, o nimero de sessdes excedentes
ao minimo coberto deverd ser custeado em regime de coparticipacdo, aplicando-se, com
adaptacdes, a clausula contratual que disciplina a internacdo psiquiatrica, especialmente o

percentual de contribuicdo do beneficiario (Brasil, 2017, p.15).

[...] dou parcial provimento ao recurso especial para, mantida a nulidade da limitagao
no plano de salde da cobertura de apenas 12 (doze) - hoje 18 (dezoito) - sessbes de
psicoterapia anuais, determinar a adogdo da coparticipacdo, similar a existente na
internacdo psiquidtrica, para as consultas excedentes (Brasil, 2017, p.15).

De um lado, entende-se que a ideia de custear sessdes excedentes em regime de
coparticipagdo € uma abordagem pratica e sensata para garantir que a paciente receba o
tratamento necessario e ao mesmo tempo compartilhe os custos adicionais. Isso reflete uma
consideragdo aprofundada dos interesses das partes envolvidas.

De outro, cabe enfatizar que a decis@o de custear as sessdes excedentes em regime de
coparticipagdo pode nédo ser acessivel ou justa para todos os beneficiarios do plano de saude.
Dependendo da situacdo financeira do usuario, essa abordagem pode representar um fardo
financeiro significativo. Portanto, a questdo da acessibilidade para todos o0s pacientes pode ser
uma preocupacao a ser abordada mais detalhadamente na decisdo.

A inexisténcia do interesse da relativizacdo da clausula de coparticipacéo por parte
das operadoras de salde (planos de salde) prejudica o aspecto mais benéfico ao
minimo necessario para a dignidade humana. Expondo a pessoa humana em uma

condicdo de forte impacto devido ao entendimento meramente contratualista inerente
a natureza do negocio juridico (Carneiro, 2020, p.36).

Pontua-se que a observacdo de que as operadoras de salde por maioria das vezes ndo
apresentam interesse na relativizacdo da clausula de coparticipagdo ressalta a necessidade de
encontrar um equilibrio entre os aspectos contratuais e 0 acesso a tratamentos essenciais. A
dignidade humana deve ser uma prioridade nas decisdes relacionadas a salde, e € importante
garantir que todos tenham a oportunidade de obter o tratamento necessario, independentemente
de sua situacéo financeira.

Em sintese, a acessibilidade aos cuidados de satde mental € uma inquietude critica e
deve ser abordada de forma mais abrangente nas decisées, a fim de garantir que os beneficios
do tratamento estejam disponiveis para todos, em analogia junto aos principios humanitarios

fundamentais.
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4 A ANALISE DA ABUSIVIDADE DA CLAUSULA QUE LIMITA O TRATAMENTO
PSICOTERAPICO

A importancia do direito do consumidor a protecdo contra clausulas abusivas,
considerado como um principio fundamental do Codigo de Defesa do Consumidor, é essencial
para garantir relacbes de consumo justas e equitativas. Além disso, a frequéncia com que
clausulas abusivas podem estar presentes em contratos de adesdo ou acordos firmados por
acordo mutuo, o que realca a énfase de sua protecéo (Goelzer, 2021, p. 36).

Além disso, a relacdo entre a legislacdo consumerista e a regulamentacéo dos planos de
salde é de fundamental importancia, e ambas devem coexistir harmonicamente. O artigo 35-G
da Lei n® 9.656/1998 estabelece a incidéncia subsidiaria da legislagdo consumerista nos
contratos de planos de salde, reconhecendo que esses contratos envolvem bens sensiveis, como
a preservacao da vida e a manutencédo da saude fisica e mental dos usuarios (Brasil, 1998, p.1).

Os planos de saude tém como objetivo fundamental amparar os beneficiarios diante de
riscos futuros que envolvem sua salde, garantindo o acesso a tratamentos medicos adequados.
Nesse contexto, a legislacdo consumerista atua como um importante instrumento de protecéo
dos direitos dos consumidores de planos de saude, assegurando que esses contratos sejam
justos, transparentes e eficazes na prestacao dos servicos de assisténcia médica.

A harmonia entre esses dois conjuntos de normas é essencial para garantir que 0s
usuarios de planos de satide tenham acesso a um atendimento de qualidade, que atenda as suas
necessidades de salde e bem-estar. Isso reforca a importancia de uma abordagem integrada
entre a legislacdo especifica dos planos de saude e a legislacdo consumerista, visando proteger
os interesses dos consumidores e garantir que os planos de satide cumpram suas obrigacdes de
forma adequada.

A possibilidade da ocorréncia de abuso na relagdo contratual, consiste na faculdade
de predispor, unilateralmente, as clausulas contratuais, colocando o consumidor em
desvantagem exagerada em relacdo ao fornecedor, surgindo, dessa forma, a
necessidade de controle das cléusulas estabelecidas nos contratos.

[...] o CDC visa a prote¢do do consumidor contra as clausulas abusivas sempre que
ocorrer “desequilibrio contratual, com a supremacia do fornecedor sobre o

consumidor”, em qualquer contrato, “concluido mediante qualquer técnica contratual
(Goelzer, 2021, p. 37).

A relevancia do manejo e regulacéo das clausulas contratuais em descricdo ao equilibrio
contratual entre fornecedores e consumidores. Ele ressalta que o abuso nas relagfes contratuais
pode acontecer caso as clausulas sejam unilateralmente impostas pelo fornecedor, colocando o
consumidor em uma desvantagem exagerada. Nesse ambito, o trecho sublinha a necessidade de

um controle efetivo das clausulas contratuais.
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Na perspectiva literal do codigo, pode-se notar em seu artigo 51 que é certo e prevé que
as clausulas contratuais referentes a fornecimento de produtos ou servigos que sejam abusivas
ao consumidor sdo nulas de perfeito direito.

O art. 51 também apresenta a sancéo para a clausula abusiva: nulidade de pleno direito
ou nulidade absoluta, na terminologia do Codigo Civil. Significa que, reconhecida a
abusividade, a disposicao contratual ndo surte qualquer efeito juridico. A clausula é
invalida. A sancéo para as clausulas abusivas no CDC é indicada expressamente no
CDC em duas oportunidades. O art. 51, caput, explicita que as clausulas séo nulas de
pleno direito (art. 51, caput). Posteriormente, ao dispor sobre o principio da
conservagdo do contrato, o § 2° do art. 51 reitera a sangdo: “a nulidade de uma clausula
contratual abusiva ndo invalida o contrato, exceto quando de sua auséncia, apesar dos

esforcos de integragdo, decorrer 6nus excessivo a qualquer das partes” (Bessa, 2022,
p. 404).

As clausulas abusivas importam em onerosidade excessiva ao consumidor, causando-
Ihe prejuizo ou manifesta desvantagem, enquanto que as clausulas restritivas apenas visam
delimitar a real abrangéncia do contrato, de forma que ambos os integrantes da relacdo
conhecam e até mesmo exigem, ainda que pela via judicial, o cumprimento da avenga, ou seja,
do que esta escrito, e ndo do que se pretende ver tutelado fruto de presungdo. Aqui, ndo se
confunde o conceito de funcdo social do contrato com a sobreposi¢do indiscriminada de
obrigagdo ndo ajustada pelas partes (Rodrigues; Gongalves, 2012, p. 1).

Trazendo a circunstancia do tratamento psicoterapico, assisténcia a saude serem
regidos pela Lei n® 9.656/1998, as operadoras do &mbito que prestarem servigcos remunerados
a populacdo enquadram-se no concepcdo de fornecedor, existindo, porque, vinculacdo de
consumo, devendo acontecer aplicadas igualmente nesses tipos contratuais as regras da
legislacdo consumerista (Brasil, 2017, p.11)

Tal tese demonstrada no recurso especial supracitado, menciona que tais disposi¢des
podem ser consideradas nulas de pleno direito por ferirem a razoabilidade, a boa-fé e por
tentarem estabelecer prazos imprevisiveis para a recuperacdo do paciente, o trecho coloca em
destaque a importadncia de garantir que as decisdes de tratamento sejam baseadas nas

necessidades médicas do paciente, e ndo em interesses puramente contratuais ou financeiros.

Se a necessidade do tratamento estd demonstrada, a operadora deve arcar com 0
procedimento, independentemente da existéncia no contrato de clausula que disponha
genericamente sobre um ndimero limite de sessdes ou de norma da ANS neste sentido.
A disposicéo, nesses termos, pode ser considerada nula de pleno direito, porque fere
a razoabilidade e a boa-fé e ainda porque ndo cabe a seguradora determinar prazo
(imprevisivel) para a recuperacéo do paciente (Brasil, 2017, p.14)

A legislacdo desempenha um dever basico na regulamentacdo dos planos de salde,



16

garantindo que os direitos e interesses dos consumidores sejam protegidos. Além disso, ao
aludir que ambos os instrumentos normativos devem coincidir de forma harménica nesses
contratos relacionais, o fragmento enfatiza a atencéo de equilibrar os interesses das partes.

Um aspecto fundamental na relacdo entre as operadoras de planos de salde e 0s
beneficiarios, especialmente quando se trata da necessidade de tratamento médico. Ressalta-se
que se a necessidade do tratamento esta devidamente comprovada, a operadora de plano de
salide deve assumir a responsabilidade pelo procedimento, independentemente de quaisquer
clausulas contratuais que estabelecam limites gerais de sessdes ou de normas da Agéncia
Nacional de Satde Suplementar (ANS) que possam impor tais limitacdes.

Essa interpretacdo reforca a importancia da razoabilidade e da boa-fé nas relacdes
contratuais entre as operadoras de planos de satde e os beneficiarios. Estabelecer limites rigidos
e previsiveis para a recuperacao de um paciente, muitas vezes imprevisivel em casos médicos,
pode ser considerado contraproducente e injusto, ja que a satde do paciente deve ser a principal
prioridade. Nesse sentido, a disposicdo de limites pode ser considerada nula de pleno direito,
pois ndo se coaduna com 0s principios de protecdo a salde e a dignidade humana.

Além disso, destaca-se a importancia de garantir que os pacientes tenham acesso ao
tratamento adequado, sem restri¢fes arbitrarias impostas pelas operadoras de planos de saude.
Isso ressalta a necessidade de que os contratos de planos de satde sejam justos, equilibrados e
priorizem o bem-estar e a salde dos beneficiarios, acima de consideracdes puramente
econdmicas. Alem disso, a necessidade de um sistema regulatdrio que assegure que os direitos
dos pacientes sejam respeitados e que a assisténcia médica seja prestada de maneira eficaz e
justa.

Quanto a coparticipacdo no contexto de consultas psicoterapicas que excedem os limites
de custeio minimo obrigatorio estabelecidos pela legislacdo. Essa abordagem visa equilibrar os
interesses tanto das operadoras de planos de salde quanto dos beneficiarios. A coparticipacdo
é uma medida que se revela necessaria para evitar consultas indiscriminadas ou tratamentos
excessivamente prolongados, garantindo, assim, o uso adequado dos recursos do plano de saude
(Brasil, 2017, p.15).

A coparticipacdo é uma forma de compartilhamento de custos entre a operadora e 0
beneficiario, em que ambos contribuem financeiramente para os procedimentos médicos que
ultrapassam os limites estabelecidos. Isso € importante para evitar uma sobrecarga no sistema
de salde, bem como garantir que os planos de salde possam continuar a oferecer tratamentos
de qualidade de maneira sustentavel (Brasil, 2017, p.15).

Ademais, a coparticipacdo ajuda a manter o equilibrio contratual entre as partes,
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conforme estabelecido pelo Codigo de Defesa do Consumidor (CDC). O trecho destaca que as
sessOes de psicoterapia que excedem os limites estipulados pela Agéncia Nacional de Saude
Suplementar (ANS) nédo foram consideradas no calculo atuarial do fundo mutuo do plano de
salde. Isso evita uma onerosidade excessiva tanto para as operadoras de planos de satide quanto
para os beneficiarios, garantindo que o sistema de satde continue a funcionar de maneira
sustentavel e acessivel. Portanto, a coparticipacdo € uma medida que visa a equilibrar os
interesses das partes envolvidas na relacdo contratual (Brasil, 2017, p.15).

A analise da abusividade da clausula que limita o tratamento psicoterapico, juntamente
com a implementacdo de mecanismos de coparticipacdo, é de suma importancia nos contratos
de planos de saude. Enquanto a limitagcdo do tratamento psicoterapico pode restringir 0 acesso
dos beneficiarios a um cuidado adequado para sua saude mental, a coparticipagdo tem o
potencial de influenciar o custo e a acessibilidade desse tratamento.

Portanto, a referéncia a conservacéo da vida e ao apoio aos usuarios na gestao de riscos
futuros envolvendo sua salde fisica e mental ressalta a influéncia vital dos servicos de plano
de saude. Isso reflete um comprometimento com a salde e o bem-estar dos beneficiarios,
mostrando uma visdo positiva de como a legislacdo pode ser aplicada para proteger 0s

consumidores em um setor tdo sensivel.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Pode-se inferir que este estudo pautou nas clausulas contratuais limitadoras do
tratamento psicoterapico foram de suma importancia para a discussao, ja que entra na garantia
do consumidor e ao direito a sadde. Elas ndo tém a intencdo de suprimir direitos do consumidor,
mas sim de estabelecer limites claros no que é oferecido.

Além disso, destacou-se que a regulamentacéo recente pela ANS, elimina as limitacdes
para sessfes de psicoterapia, visando a garantia de igualdade de direitos aos usuarios de planos
de saude. Essa decisdo visa estabelecer um padrdo uniforme para procedimentos relacionados
a profissionais de satde mental, baseando-se na prescricdo medica.

Ademais, é importante pontuar que as clausulas limitadoras surgiram em casos de
conflito de interesses entre terapeutas e clientes, afetando a acessibilidade aos servicos de salde
mental. Portanto, encontrou-se um equilibrio entre a protecdo dos interesses do terapeuta e 0
acesso ao tratamento € fundamental. As clausulas contratuais limitadoras do tratamento
psicoterapico devem ser avaliadas considerando uma ampla gama de fatores éticos, legais, de
seguranca e equidade. O objetivo principal deve ser garantir tratamentos de alta qualidade,

respeitando os direitos e necessidades dos consumidores.
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Ao alongar deste caso no ambito do Superior Tribunal de Justica apresentou uma analise
abrangente e equilibrada das complexidades envolvidas na cobertura de tratamentos
psicoterapéuticos pelos planos de saude. A estima das leis de defesa do consumidor, bem como
o0 destacou na necessidade de acesso a cuidados de satde mental, é consideravel. A abordagem
de custear sessdes excedentes por meio de coparticipacdo desmostou uma preocupacdo genuina
com a abordagem eficaz e, a0 mesmo tempo, reconhece a relevancia de proteger os interesses
financeiros dos planos de salde.

A referéncia a dignidade humana como um fator crucial na tomada de decisdes de satde
é louvavel, e a observacdo sobre a falta de interesse das operadoras de salde na relativizacdo
da clausula de coparticipacdo destaca a necessidade de igualar 0s aspectos contratuais com o
acesso a tratamentos essenciais. A acessibilidade aos cuidados de saude mental é uma
preocupacéo critica que merece atencdo continua, e esta conclusdo ressalta a importancia de
garantir que todos tenham a oportunidade de obter o tratamento necessario, independentemente
de sua situacéo financeira.

Em Gltima analise, 0 caso apresentou uma perspectiva abrangente que visa equilibrar os
interesses de todas as partes envolvidas, a0 mesmo tempo em que mantém a dignidade e 0s
direitos dos consumidores no centro das preocupacgdes. Essa abordagem é fundamental para
fomentar o acesso a tratamentos de alta qualidade e o bem-estar dos pacientes no setor de satde.

Além disso, destacou-se a importancia do direito do consumidor a protecdo contra
clausulas abusivas, um principio fundamental do Codigo de Defesa do Consumidor (CDC). O
texto salienta que clausulas abusivas sdo frequentes em contratos de adeséo, enfatizando a
necessidade de proteger os consumidores. Além disso, € mencionado que o abuso ocorre
quando as clausulas sdo unilateralmente impostas pelos fornecedores, prejudicando o equilibrio
contratual.

No contexto do tratamento psicoterapico, a tese de que as clausulas que estabeleceu
limites para o tratamento podem ser consideradas nulas é discutida. Ressalta-se que as decisdes
de tratamento devem ser baseadas nas necessidades médicas do paciente, ndo em interesses
contratuais ou financeiros. Menciona-se a importancia da regulamentacdo dos planos de saude
para proteger os interesses dos consumidores.

Quanto a coparticipacdo, ao compartilhar os custos entre a operadora e o beneficiario,
é uma medida importante para evitar sobrecargas no sistema de saude e manter o equilibrio
contratual entre as partes, conforme previsto no Cddigo de Defesa do Consumidor. Isso
contribui para que o sistema de satde continue funcionando de maneira sustentavel e acessivel.

Portanto, a analise da abusividade da clausula que limita o tratamento psicoterapico e a
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implementacdo da coparticipacdo refletem a busca por uma relacdo contratual justa e
equilibrada, que coloca a saude e o bem-estar dos beneficiarios como prioridade.

Destacou, ainda, de maneira enfatica a extrema importancia de resguardar 0s
consumidores contra clausulas abusivas, promovendo, assim, relacdes de consumo que foram
justas, equitativas e consonantes com 0s principios fundamentais do Codigo de Defesa do
Consumidor (CDC).

Por fim, o papel crucial do entendimentos jurisprudencial, em especial no contexto do
setor de planos de salde, como um instrumento essencial para assegurar o bem-estar dos
consumidores. Essa protecdo legal foi fundamental para garantir a integridade dos direitos dos
consumidores, criando um ambiente propicio para transagdes justas e equilibradas, onde os

consumidores puderam confiar na salvaguarda de seus interesses.
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