Legismap Roncarati
O problema do reajuste de plano de salide por mudanca de faixa

Por Cristiano Heineck Schmitt (*)

Submetido ao tema repetitivo 952, serd julgado pela 22 Secao do Superior Tribunal de Justica o
Recurso Especial 1.568.244/RJ, que envolve a andlise da validade das cldusulas contratuais que
tratem de aumento da mensalidade em razao da mudanca de faixa etaria do usuario de planos e de
seguros de assisténcia privada a salde.

Em face de um grande numero de recursos especiais, com fundamento em idéntica questao de
direito, evidenciando a amplitude da controvérsia, entendeu o ministro Villas B6éas Cueva acolher a
indicacao da corte de origem, o Tribunal de Justica do Rio de Janeiro, e promover a afetacao do
tema, submetendo o feito a sistematica de processamento de recursos repetitivos.

No caso, foi facultada a manifestacao da Defensoria Publica da Unido, da Agéncia Nacional de
Saude Suplementar (ANS), da Federacdo Nacional de Salude Suplementar (FenaSaude), do Instituto
de Estudos de Saude Suplementar (IESS)) e do Instituto Brasileiro de Defesa do Consumidor (ldec).
Para esse propésito, solicitou ingresso, como amicus curiae, o Instituto Brasileiro de Politica e
Direito do Consumidor (Brasilcon).

Diante da afetacdo do Recurso Especial indicado, restaram suspensos, na segunda instancia, o
andamento dos recursos especiais com mérito idéntico. Com a decisao final do STJ, obter-se-a uma
Unica solucado aplicavel as causas que versem sobre a mesma situacgao.

O mercado de assisténcia privada a saude, entenda-se, contratos de planos e de seguros de saude,
revela uma tipica relacdo de consumo, com a presenca bastante nitida do consumidor, usuario do
servico e do fornecedor, que pode ser uma seguradora, cooperativa, administradora etc. Nesse
sentido, registra-se a SUmula 469 do STJ, que reconhece o status consumerista dessa relacdo
negocial.

E, uma vez detectada a relacdo de consumo, é imprescindivel que seja incidente sobre a mesma o
conjunto de regras consubstanciado no CDC (Lei 8.078/90). Sendo consumidor o usuario do sistema
de planos e de seguros de saudem, este também é vulneravel consoante preconiza o artigo 4°,
inciso | do CDC. Além desse diploma legal, sao também aplicaveis as disposicdes da Lei 9.656/98,
que trata especificamente dos contratos de assisténcia privada a saude, bem como as resolugoes,
portarias, e determinacdes administrativas, provenientes da ANS e do Conselho Nacional de Salde
Suplementar (Consu). Cabe registrar, também, a necessaria presenca do Estatuto do Idoso, Lei
10.741/03, bastante utilizado na interpretacao desses tipos negociais.

A ANS, 6rgado vinculado ao Ministério da Saude, é incumbida da fiscalizacdo, regulamentacdo e
monitoramento do mercado de contratos de planos e de seguros de assisténcia privada a salde.
Essa agéncia foi criada pela Lei 9.961/2000 e detém também a responsabilidade pelo controle dos
aumentos de mensalidade dos referidos contratos. A razao para o referido controle reside no fato
de que, especialmente os contratos de planos de salde ajustados com pessoas fisicas, necessitam
de uma protecao especial, em face do reduzido poder de negociacao frente a uma operadora.
Outrossim, analisando-se o rol de servicos e produtos colocados no mercado, a disposicao do
consumidor, notoriamente nenhum deles é mais essencial do que aqueles voltados a preservacao
de sua saulde e, por consequéncia, de sua vida.

Diante de um arcabouco normativo bastante extenso, acrescido de inUmeras orientacdes colhidas
junto a jurisprudéncia emanada dos tribunais, mister se faz ao caso utilizar-se da teoria do “didlogo
das fontes”[1], por meio da qual podem ser combinadas alternativas normativas derivadas de leis
distintas. Assim, os critérios tradicionais de solucdes de antinomias legais cedem espaco a uma
proposta diferente, através da qual, combinando-se regras variadas, pode ser alcancado, por
exemplo, o melhor nivel de protecdo do sujeito especial presente na relacdo negocial, e que é o
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consumidor. Afinal, é o texto constitucional de 1988 que assevera o dever do Estado na protecado
desse individuo, inclusive, sob a ética de direito fundamental[2].

Quando os contratos de assisténcia privada a salude sdo levados a juizo, é possivel colher-se um rol
significativo de situacdes que envolvem debates em torno de limites de coberturas, de rescisdes
unilaterais de contrato, e, como é o tema in casu, de reajustes de mensalidades por motivo de
alteracdo de faixa etéria.

A respeito de reajustes do valor da mensalidade de um plano ou seguro de saude, estes podem
ocorrer em até quatro situacoes: pela necessidade de atualizacdo da mensalidade decorrente da
variacao dos custos assistenciais, em decorréncia de uma reavaliagdo do plano, designada como
“revisao técnica”; por motivo de sinistralidade, e em face da mudancga de faixa etaria do
consumidor. Um mesmo plano de salde pode sofrer mais de um tipo de reajuste em um mesmo
ano, o que, por légico, torna a sua prestacao bastante elevada.

No que tange ao reajuste por mudanca de faixa etaria, tema objeto da presente analise, a
sistematica de funcionamento dos contratos de planos e de seguros de assisténcia privada a salude
admite uma diferenciacao do valor das mensalidades de acordo com a faixa etaria do consumidor,
0 que se dé porque presumidamente a frequéncia de utilizacdo varia conforme a idade do
individuo. Nesse sentido, quanto mais velho o usuario, maior é a probabilidade do uso dos servicos
de saude.

Existem regras para a aplicacao de aumento por mudanca de faixa etdria que obedecem a Lei
9.656/98, ao Estatuto do Idoso, em vigéncia desde 12 de janeiro de 2004, e a normatividade
expedida pela ANS. Por légico, como ja mencionado, diante da natureza consumerista da relagdo
contratual em evidéncia, é inseparavel a presenca do CDC, especialmente no que tange a abusos
praticados contra o consumidor.

A partir da vigéncia do Estatuto do ldoso, Lei 10.741/03, o que ocorreu em 12 de janeiro de 2004, a
regra contida no paragrafo 3° do seu artigo 15, que proibe a discriminacdo do sujeito com mais de
60 anos e usuario da saude suplementar, gerou um profundo impacto na questao envolvendo
reajustes por mudanca de faixa etaria. Essa normatividade inspirou, inclusive, a edicao da
Resolucdo Normativa 63, de dezembro de 2003, da ANS, e que determinou o nimero de dez faixas
etdrias que passaram a ser obrigatdrias nos contratos da espécie abordada:

12 faixa: de 0 a 18 anos;

22 faixa: de 19 a 23 anos;

32 faixa: de 24 a 28 anos;

42 faixa: de 29 a 33 anos;

52 faixa: de 34 a 38 anos;

62 faixa: de 39 a 43 anos;

72 faixa: de 44 a 48 anos;

82 faixa: de 49 a 53 anos;

92 faixa: de 54 a 58 anos;

102 faixa: de 59 anos ou mais[3].

Nesse sentido, pode-se concluir que o Estado, diante da legislacdao emanada, nao pretendia ver
mais pessoas idosas convivendo com reajustes por mudanca de faixa etaria apds os 60 anos de
idade. No entanto, esse cendrio é de facil resolucdo quando se trata de contrato ajustado apds o
advento do Estatuto do Idoso. Contudo, a questao pendente envolve a situacao dos contratos
celebrados anteriormente a essa data. No caso, a aplicacao do Estatuto do Idoso a estes geraria o
debate acerca da retroatividade da lei a negécios entabulados anteriormente a sua vigéncia.

Nessa seara, bastante incisivo sobre o assunto foi o resultado do julgamento do Recurso Especial
809.329/R|, de relatoria da ministra Nancy Andrighi e apreciado pela 32 Turma do Superior Tribunal
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de Justica, que afastou qualquer possibilidade de reajuste por mudanca de faixa etédria a
consumidor com mais de 60 anos, ainda que seu contrato fosse anterior ao Estatuto do Idoso. Em
verdade, o principal fundamento adotado pelo Superior Tribunal de Justica para entender como
abusivas quaisquer tentativas de aumento por mudanca de faixa etédria para individuos com 60
anos de idade, ou mais, é Estatuto do Idoso (Lei 10.741/03) que, por meio do paragrafo 3° do seu
artigo 15, estaria afastando tal possibilidade, sendo que essa norma passou a viger a partir de
janeiro de 2004. Dessa forma, o Superior Tribunal de Justica, em prol da protecdo dos individuos
hipervulneraveis, como sao os idosos, permite o uso da protecao ventilada pelo Estatuto do ldoso,
mesmo em contratos celebrados anteriormente a sua vigéncia. Logo, a aplicacao do Estatuto do
Idoso, como também da Lei de Planos de Salde, a contratos anteriores as respectivas vigéncias,
atesta a hermenéutica consubstanciada na teoria do “didlogo das fontes”.

E, acerca dos idosos, cabe destacar o inciso IV do artigo 39 do diploma consumerista patrio, que
tacha como pratica abusiva o fato de o fornecedor prevalecer-se da fraqueza do consumidor em
razao da sua idade ou da sua saude. No caso do reajuste por mudanca de faixa etdria, aceitar o
valor imposto ainda é uma solucdo menos dréastica ao consumidor idoso, pois pior seria ter que
abandonar o plano e submeter-se a uma nova operadora, e, provavelmente, a novos periodos de
caréncia, sem cobertura para tratamentos.

Contudo, ha orientacao no ambito do préprio ST) esbocando tese divergente. Assim, ha também
julgados permitindo o reajuste por mudanca de faixa etaria, em contratos de planos de salde,
mesmo em se tratando de consumidor idoso, desde que observados requisitos como a previsao do
aumento no instrumento negocial, bem como o fato de esse nao ser desarrazoado, onerando
demasiadamente o segurado[4].

Talvez o tema remetido a técnica do recurso repetitivo ndo se coadune com essa proposta. Cada
plano de salde possui suas peculiaridades, e cada usuario, uma capacidade individual de
contribuicdo. Um reajuste de 100% de aumento, por exemplo, para um usudrio cuja mensalidade
transite entre R$ 200 e R$ 300, tem a aptidao de ser menos impactante do que um reajuste de
50% aplicado sobre um plano cujo custo seria de R$ 2 mil ao més.

Tem-se ai, portanto, um tema que nao se compatibiliza com a ideia de generalidade. Ndo somos
contrarios ao reajuste por mudanca de faixa etaria, tendo em vista o potencial agravamento do
risco a saude com a passagem do tempo. Contudo, essas majoracdées nao podem representar
barreiras a continuidade do negdcio por parte do usuario, em especial, quando idoso, justamente
quando sua capacidade contributiva vai se tornando limitada em razao da diminuicao da atividade
laboral remunerada. Além disso, seria um cendrio de grande injustica a geracdo de um valor
exorbitante a um usudrio com um histdérico de anos de contribuicdo ao plano, ou ao seguro de
saude, obrigando-o a se retirar do sistema e passar a depender da combalida salude publica.

Portanto, nossa opiniao é que, ndo sendo fixados limites razoaveis acerca de reajustes por
mudanca de faixa etdria, ao menos no que tange aos idosos, deve ser afastada qualquer tentativa
de majoracao. Do contréario, o que se observara é uma massa de sujeitos coagidos
economicamente, vendo-se forgados a abandonar o contrato de plano de saude, e gerando um
outro deficit social, pois se tornariam usuarios imediatos do SUS, sistema que sequer consegue
operar com a demanda atual.

No que tange ao julgamento do tema repetitivo 952, esperamos que possa ser afastado o reajuste
por mudanca de faixa etdria apés os 60 anos de idade, ou, alternativamente, sendo o mesmo
viabilizado, que este nao possa gerar onerosidade excessiva ao contrato, prejudicial ao consumidor,
e nem se torne cldusula barreira a continuidade do vinculo por parte do consumidor idoso. Somente
assim estar-se-& conferindo correta aplicacdo as normas de protecdo do sujeito vulneravel do
mercado. No caso do idoso, um hipervulnerdvel que demanda cuidado diferenciado.

[1] Atribui-se a criacao da aludida teoria ao professor alemao Erik Jayme, tendo a mesma recebido
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importante contribuicao de Marques. Nesse sentido, SCHMITT, Cristiano Heineck; MARQUES,
Claudia Lima. Visdes sobre os planos de salde privada e o Cédigo de Defesa do Consumidor. In:
Saude e Responsabilidade 2 - a nova assisténcia privada a satde. SCHMITT, Cristiano Heineck;
MARQUES, Claudia Lima, LOPES, José Reinaldo de Lima PFEIFFER, Roberto Augusto Castellanos
(coord.). Sao Paulo: Revista dos Tribunais, 2008. p.149.

[2] Vide artigo 59, inciso XXXII da CF/88.

[3] Contemplando as referidas faixas etarias, hd o artigo 2° da Resolucdo Normativa 63 da ANS de
22/12/2003.

[4] Nesse sentido, veja-se Superior Tribunal de Justica, Recurso Especial 866.840/SP.
(*) Cristiano Heineck Schmitt é advogado, mestre e doutor em Direito pela UFRGS, pés-
graduado pela Escola da Magistratura do Rio Grande do Sul-Ajuris, professor da Faculdade de

Direito da PUCRS e membro da Comissao de Defesa do Consumidor da OAB-RS.

Fonte: Consultor Juridico, em 14.09.2016.
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