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RESUMO

O progresso cientifico trouxe um grande avanco jpanaeros campos de atuacdo do saber humano,
entretanto, a natureza apresenta sempre situagdas que fazem com que a atualizagdo permanente
seja requisito para acompanhar a evolucao cresdéateampo do Direito isto também ocorre com o
surgimento de novos fatos sociais solicitando umediata e eficaz tutela juridica. Tem o direito
positivo a obrigagdo de acompanhar a evolucéo Is@ianesmo se d4 com a ciéncia médica, pois,
doengas incuraveis no passado sdo hoje combatidasftcicia enquanto outras surgem desafiando o
homem e instando-o0 a uma busca permanentementdilzacdo de novas técnicas e equipamentos
que sdo meios de cura, mas sdo também elementedeVerdade € que um médico ao submeter
um paciente a tratamento ou a uma cirurgia estqrdseo a riscos imprevisiveis quanto a reacédo do
organismo, o0 que o impede de garantir um resuleitivo, colocando a medicina, de um modo
geral, entre as obrigacdes de meios e ndo deadsulf necessario, entretanto, que o médico conviva
com essas possibilidades imprevistas e aplique tdeeu conhecimento técnico e diligéncia
profissional evitando assim que qualquer ato senedégéncia, imprudéncia ou impericia cologue em
risco a vida, a saude ou a integridade corpéresedepaciente. Assim, Direito e Medicina unem-se
para protecao do ser humano contra facultativqatasee hospitais irresponséveis que denigrem uma
das mais nobres ciéncias - a medicina. Nesse ¢ongexfaz necessario o estudo da responsabiliza¢éo
do médico pelo exercicio da sua profissdo. Assigresente estudo tem como escopo apresentar um
panorama geral sobre a responsabilidade civil dticoé
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1. CONSIDERACOES GERAIS SOBRE A RESPONSABILIDADE CIVIL DOS
MEDICOS

Antes de tudo cabe esclarecer que a saude, aovidem estar do cidaddo, ndo séo
bens individuais, particulares, mas bem sociaibligus, que o Estado tem o dever de tutelar,
resguardar, garantir.

Constitucionalmente, o Estado assegura o gozedd®sens, impondo normas que 0s
defendam, legislando sobre as condicbes para exemtas profissdes liberais e técnico-
cientificas, que é o caso da profissdo médicanesfeutica.

Muitas vezes o homem sofre abalos em sua saldm esua vida ameacada. Mas,
como a dor e o sofrimento ndo sao inerentes abuseano, apesar de coexistirem com ele,
preciso elimina-los para proporcionar o restabeienoto do doente. Portanto, o que se exige
do médico no exercicio de sua profissao, € umautardiligente, perita, cuidadosa, sapiente.
A morte é uma realidade e o maior risco da medjcires 0 que se pede ao médico € que esta
nao chegue pelas suas maos quando tiver condigdesgitd-la. Como preleciona Rui Stoco
(2001, p. 397):

... 0 médico tem o dever de agir com diligénciaidado no exercicio de sua
profissdo, exigivel de acordo com o estado da @émc as regras

consagradas pela pratica médica, dever esse ctastibslo em um Cddigo

de Etica, ao qual deve respeito e obrigacgao.

Portanto, essa exigéncia e cuidado devem ser &stalos segundo o atual
estagio da ciéncia e as regras consagradas pataprédica.

... Alids, a legislacdo a respeito é pobre e eacasds regem a matéria,
basicamente, a Lei 3.268, de 30.09.1957, disponglenas sobre os
Conselhos de Medicina, regulamentada pelo Decre8, de 19.07.1958,
e o Cadigo de Etica Médica (Resolucdo 1.246, d@10B988, do Conselho
Federal de Medicina).

Miguel Kfouri Neto (1998, p. 25), discorre que esitda conduta médica, deve-se

observar um comportamento humanistico relacionado@ préximo:

Por respeito a dignidade do ser humano, a relagdratual que se
estabelece entre médico e 0 paciente devera estgre impregnada de
humana consideragédo pelo semelhante e pelos vadspestuais que ele
representa. Assim, a funcdo médica encerra, mués mue um ato de
justica, um dever imposto pela fraternidade sotmahando mais suportaveis
a dor e a morte.



Como nao estamos lidando com uma ciéncia exasmeahumanista, limitada, e que
durante tratamento clinico ou cirargico pode sufgiio novo que escapa as previsdées mais
prudentes, havera sempre um risco que o pacieot@aode desconhecer. Trata-se do risco
impossivel de ser previsto ou controlado, mesmadma® profissional utiliza todos os seus
conhecimentos técnicos cientificos, sua habilidaddica e segue todas as regras do seu
mister, até porque técnicas hoje consideradas apdag, amanhad serdo tidas como
ultrapassadas. Para Carlos Roberto Gongalves (R08%9/400):

[...] o médico compromete-se a tratar o cliente gefo, utilizando-se dos
recursos adequados, nao se obrigando, contudoaaccdoente. Seréo,

pois, civilimente responsabilizados somente quaicdo provada qualquer
modalidade de culpa: imprudéncia, negligéncia quenicia. [...] Convém
lembrar que ndo se exige que a culpa do médico gejae, para
responsabiliza-lo. Para tanto, basta a culpa ievdésslesde que haja o dano.
[...] Por isso, concorrem elementos e fatores gsgnduem a culpa dos
médicos da exigida para responsabilizar integrasiéesutras profissées. A
obrigacdo principal consiste no atendimento ademudm paciente e na
observacao de inimeros deveres especificos.

Com o avanco tecnolégico e a medicina de grupmiredu-se o médico de familia
(um amigo em quem o0 paciente confiava), e, 0 médmmueralista deu lugar ao médico
especialista, aos atendimentos previdenciariosaaEnios, massificando a medicina, o que
provocou novas situagdes a serem enfrentadas.

Com a medicina realizada por instituicdes cons faliretos ou indiretamente
comerciais, padroniza-se o tratamento com vistasw@tados majoritarios e de custo menor,
chegando-se a medicina de enfermidades e ndo elenad, situacdo em que diante de pericia
médica o juiz ndo sabe logo, de pronto, se sedbesalhou sobre a base de informacdes da
enfermidade ou sobre o caso do expediente. NepgetasAntonio Ferreira Couto Filho e
Alex Pereira Souza (2001, p. 193), conceituam poresabilidade civil médica em carater

integrativo referente a medicina de grupo, assspafido:

A responsabilidade civil médica €, pois, a obrigagée tem o profissional
da saude de reparar um dano porventura causadceanao exercicio de
sua profissdo. De bom alvitre lembrar que ao s& fessa modalidade de
responsabilidade civil, esta-se falando ndo sonumwofissional liberal,
mas também dos estabelecimentos de salude em geral.

N&o pretendendo desculpar erros médicos inadmissitemos, entretanto, que
conhecer as causas que levam a elas. Entre elas g&emnadequacdo, muitas das vezes, do

estabelecimento de atendimento médico e dos meis gxercé-lo; a falta de higiene; o



material de baixa qualidade, quando nao inexist@staparelhos médicos em més condi¢des
de funcionamento; ha caréncia de pessoal auxiditir;ao lado do nivel mediano de muitos
profissionais - despreparados e incompetentesaigm®, de uma sobrecarga horaria, ndo tém
sequer a possibilidade de aperfeicoar seus conbrtisitécnicos.

Além desses aspectos que devem ser consideraltogilgador de um caso médico,
h& outros & serem observados, tais como as cosdiigieas do paciente no momento da
cirurgia, ou as possiveis reacdes do paciente moemim da cirurgia, ou as possiveis reacdes
gue 0 seu organismo pode apresentar perante algaiicamento ou durante uma anestesia; a
falha de algum aparelho cirtrgico, bem como o risepente a qualquer ato médico ou, até
mesmo, se este agiu culposamente.

Como vimos nao é facil estabelecer os limitesdddscumprimento dos deveres que
norteiam a atividade médica, pois o profissional tema faculdade muito ampla de atuacéo
exercendo suas obriga¢gGes conforme a naturezesdajoa se lhe apresenta e do que assumiu
perante o doente, se uma obrigagdo de meios, cesdikado. No entendimento de Silvio de
Salvo Venosa (2000, p. 561):

como em toda responsabilidade profissional,egponsabilidade do
médico sera, em regra, aferida mediante o cautewame dos meios por
ele empregados em cada caso. Em Medicina, como iegitoD ha casos
semelhantes, mas ndo idénticos. Mesmo porque Isteraxpessoas iguais,
embora a ciéncia ja admita produzir clones.

E importante lembrarmos que, por vezes, o enfesafe lesbes fisicas e psiquicas
necessdrias para o restabelecimento da sua satfite resultantes de atitudes imperitas do
profissional da medicina, ndo sendo classificaveistanto, como danos indenizaveis. Em
contrapartida, Antonio Chaves (1991, p. 122) alpdi os riscos da iatrogenia (doenca que
surge em virtude de intervencdo médica ou medictosa)y) com 5% das camas de hospitais
do mundo ocupadas por pessoas cuja doenga € cénseqdo tratamento, significando, nos
EUA, um gasto de trés bilhdes de dolares.

Por outro lado, a responsabilidade civil podeessrarada como uma norma protetiva

do médico, pois como nos ensina Delton Croce eeCianior (2002, p. 04):

A obrigacdo que pesa sobre os médicos de suporasaunsequéncias de
certas faltas por eles cometidas no exercicio &g arresponsabilidade é
uma seguranga para 0os médicos cultos, consciesc@goudentes, e uma
ameaca constante para os audaciosos sem escripudss ignorantes
incorrigiveis, ao mesmo tempo que uma barreiraamfueavel contra as
reclamagdes fantasiosas e os caprichos dos cliéesesntentes.



A culpa é fundamental e necessaria para querbgponsabilizacdo do profissional
médico. Para Silvio de Salvo Venosa (2005, p. 32/33

A culpa é a inobservancia de um dever que o agden& conhecer e
observar. Nao podemos afastar a no¢ao de culpandeito de dever. [...]

A culpa é a falta de diligéncia na observanciaatana de conduta isto €, o
desprezo, por parte do agente, do esforco necegsfe observa-la, com
resultado ndo objetivado, mas previsivel, desdeogagente se detivesse na
consideracao das consequéncias eventuais de sk afi..] Quando é
mencionada culpabilidade no campo civil, a noc&arade o dolo e a culpa.
[...] De fato, ha uma longa distancia no ato pelalgp agente procura
intencionalmente o resultado (dolo) e naquele queld por negligéncia,
imprudéncia ou impericia (culpa). Em sede de irgsgdo, porém, as
consequéncias sao idénticas.

Fernanda Schaefer (2003, p. 44), diferencia as ldadas de culpa, assim dispondo:

Em resumo, é grave a culpa quando, embora o aétobgunisesse 0
resultado danoso, comportou-se como se o tivessalquSera leve a
culpa decorrente da falta de diligéncia média, &ja, saquela que um
homem normal observaria em sua conduta. E, findenénlevissima
a falta resultante de uma conduta que foge ao$eaanedianos, mas
gue seria evitada se houvesse um cuidado especial.

Contudo, na dtica de Carlos Roberto Goncgalve®720. 396), para caracterizar a
culpa médica, basta a simples voluntariedade delutan sendo, portanto a intencéo
desnecessaria, pois, a culpa ainda que levissioessita de reparacao.

O Coadigo de Etica Médica traz em seu bojo alguprasicas de atos profissionais
danosos ao paciente, que possam ser caracterizamos impericia, imprudéncia ou
negligéncia. Nesta mesma linha, a Associacdo Méliasileira elenca de maneira oficial os
procedimentos médicos, consoante explicacdo dg Namah Moraes (2002, p. 217/221):

Os procedimentos médicos séo oficialmente listageta AMB —
Associacdo Médica Brasileira (Terceiro RegistroTéeilos e Documentos
de S&o Paulo 4.602.758/96), onde os honorariosestabelecidos com
valores referenciais para convénios e planos deesgiiocurando, no dizer
de se presidente “compatibilizar interesse e piisisiies, direito e justica,
honra e dignidade”. A publicacdo relaciona todosposcedimentos da
pratica médica corrente no pais. E de ressaltanogiecumento considera
todas as condi¢Bes plausiveis da assisténcia anedakesde a consulta até
0s atos mais complexos, como o0s transplantes ddiptosl 6rgaos;
contemplando os procedimentos para diagnésticatantiento, considerando
tratar-se de clinica geral ou especializada, ditargu ndo, em urgéncia ou
de rotina, para tratamento ambulatorial, internadalomiciliar. O volume
de 160 paginas apresenta 3.873 itens, lembrandmgites deles podem ser
desdobrados, resultando em procedimentos complamesnpara solucionar
dificuldades encontradas no decorrer do exame tva ato terapéutico.



2. PRESSUPOSTOS DA RESPONSABILIDADE CIVIL MEDICA

Os pressupostos principais gerais no plano dazonssbilidade civil médica sdo os
mesmos aplicaveis a responsabilidade civil, qugens acdo ou omissdo do agente; culpa do
agente; relacdo de causalidade; dano experimeptdwitima.

A acéo se caracteriza pelo comportamento huntamoissivo ou omissivo, que venha

a causar dano ou lesdo a outrem. Segundo Maria&iBi@iz (2006, p. 44):

A acdo, fato gerador da responsabilidade poderajlisga ou licita. A
responsabilidade decorrente de ato ilicito basei@asdeia de culpa, e a
responsabilidade sem culpa funda-se no risco, queem impondo na
atualidade, principalmente ante a insuficiénciacdépa para solucionar
todos os danos. O comportamento do agente poden&secomissao ou
uma omissao. A comissao vem a ser a pratica ddaqua ndo se deveria
efetivar, e a omisséo, a hdo-observancia de unr devagir ou da pratica
de certo ato que deveria realizar-se. A omissamégegra, mais frequente
no ambito da inexecucao das obrigacfes contralDeisgra ser voluntaria
no sentido de ser controlavel pela vontade & gquahputa o fato, de sorte
que excluidos estardo os atos praticados sob cehs@tuta, em estado de
inconsciéncia, sob o efeito de hipnose, deliriorifelataque epilético,
sonambulismo, ou por provocacédo de fatos inverst@no tempestades,
incéndios, desencadeados por raios, naufragiositetos, inundacoes etc.

Ainda sobre o elemento da acdo ou omissdo, Roydaimone de Castro Sampaio
(2003, p. 30) afirma que:

Percebe-se, portanto, que a obrigagdo de reparaamm vincula-se
etimologicamente a um comportamento humano, posi{i&g;édo), ou
negativo (omisséo). Dai a ideia de que o atodlicisere-se entre as espécies
do género ato juridico. Em suma, deve-se repamdan® aquele que, por
meio de um comportamento humano, violou dever atudt
(descumprimento de obrigac&o contratualmente pgegyiegal (hipdtese em
gue, segundo, comportamento, sem infringir a tejefa finalidade social a
gue se destina), como acontece com 0s atos prasicath abuso de direito.

No tocante a culpa do agente, leciona Silvio Roes (2003, p. 16):

Nos termos da lei, para que a responsabilidadaraeterize, mister se faz
a prova de que o comportamento do agente causadiand tenha sido
doloso ou pelo menos culpo. O dolo ou resultadostarafinal alcancado,
foi deliberadamente procurado pelo agente. Elgjaeseausar dano e seu
comportamento realmente o causou. Em caso de @dpauytro lado, o
gesto do agente nédo visava causar prejuizo a vitmaa de sua atitude
negligente, de sua imprudéncia ou impericia resulto dano a ela.

O terceiro pressuposto, relacdo de causalidadearseteriza pela ligagdo existente

entre a causa e o efeito. Sobre o assunto disCartes Roberto Gongalves (2007, p. 34):



Nexo causal é a relacdo de causa e efeito enfg@oaca omissdo do agente
e o dano verificado. Vem expressa no verbo “causditizado no artigo 186
do CC. Sem ela, ndo existe a obrigacdo de inder$eahouve o dano, mas
sua causa ndo esta relacionada com o comportamierdagente, inexiste a
relacéo de causalidade e também a obrigacdo deizade

No entender de Rogério Marrone de Castro Samp63( p. 88), a relacdo de
causalidade deve estabelecer “no decorrer do temnp@, cadeia de comportamentos e
condicdes, e é imperioso destacar aquela queyafetnte pode ser erigida como causa dos
danos suportados, permitindo, assim, imputar @star a obrigacéo de indeniza-los”.

Por fim, o ultimo pressuposto é evidenciado pearr@ncia efetiva do dano, com a
violacdo de um direito que cause prejuizo. Com latspropriedade, Sérgio Cavalieri Filho

(2000, p. 70) esclarece:

O dano é, sem duavida, o grande vilao da respoidadd civil. Nao haveria

gue se falar em indenizacdo, nem em ressarcimsmtodo houvesse dano.
Pode haver responsabilidade sem culpa, mas naoresplensabilidade sem
dano. Na responsabilidade objetiva, qualquer gj@easmodalidade do risco
gue lhe sirva de fundamento — risco profissionstor; proveito, risco criado

etc, o dano constitui o seu elemento preponderdat#o € assim que, sem
dano, ndo havera o que reparar, ainda que a cotahita sido culposa ou
até dolosa.

Em suma, esses sdo 0s requisitos que sdo impms&is para a configuracdo da
responsabilidade civil do médico.



3. RELACAO MEDICO-PACIENTE

Hoje, o que temos é a despersonalizacdo do eaktiento meédico-paciente. O
médico é um desconhecido a quem se recorre paidageam problema de salde.

O médico até pouco tempo exercia sua profissdo ss@ propria autonomia e
autoridade. Hoje, ele a esta praticando filiadooavénios, instituicdes, hospitais, que lhe
ditam as normas que devera seguir.

Entretanto, qualquer que seja a origem do rataom@nto, o que deve importar é o
paciente, € o enfermo integralmente e ndo érg&esnens ou enfermidades isoladas.

O médico tem o dever de reunir todos os elemgrdaos elaborar o seu diagnostico e
valer-se de todos os recursos para aplicar o teatenmais adequado. No entanto, 0 médico
nao pode lutar sozinho contra a doenca, o pacitemteo dever de colaborar para que o

tratamento tenha sucesso.

3.1. Direitos e Deveres do Paciente

A relacdo médico-paciente estabelece para asspdireitos e deveres que devem ser
observados. Entre os direitos pertinentes ao paciem relacdo ao seu meédico, podemos
citar: escolher, livremente, o profissional e cabstecimento hospitalar; mudar de médico
quando sentir que nao lhe esta sendo dispensadevidodzelo; exigir do médico um
tratamento condizente com sua situacdo de ser lmymadependente de seu estado
econbmico; ser informado sobre o tipo de tratamentpie esta sendo submetido e as suas
consequéncias; ser submetido aos mais atuais osdgicos que a ciéncia dispde conforme
a natureza da doenca e condi¢bes financeiras depagsa dispor; revogar, a qualquer
momento 0 seu consentimento para o ato médicojrekigmédico segredo profissional;
responsabilizar o médico civil e penalmente pelorsod que der causa com seu procedimento;
solicitar explicacdes referentes aos medicameniedite estdo sendo ministrados, possiveis
reacoes e efeitos colaterais.

Entre seus deveres encontramos o principal dplesé colaborar com o médico
respondendo fielmente a todas as perguntas qudotken formuladas e cumprindo os
conselhos e prescricdes daquele.

E dever do paciente, também, ndo dificultar aoagd médico, cumprir com o

contratado quanto aos honorarios, assumir a reabilidade pela recusa aos atos médicos e
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confiar no médico que escolheu para tratd-lo. Ness¢ido acerca do dever de colaborar,
assinala Hildegard Tagessel Giostri (2003, p. fji&)

[...] de igual maneira que pesa sobre o profissiovéico o dever de nao
abandonar seus clientes [...] — também o pacieete dbster-se de nao
abandonar o tratamento, ou o devido e necess&iopnhamento médico.
SO agindo assim ele podera cumprir de maneira adeqo tratamento

instituido.

3.2. Direitos e Deveres do Médico

N&o s o paciente tem direitos, mas também oauoéns tem. Entre eles podemos
citar: direito de escolher, livremente, seus padegrdireito de se recusar a atender um doente,
motivado por razdes de ordem profissional, como s&ica sua especialidade, etc... em nao
havendo outro médico no local para prestar socaoraoente, esta recusa sera ilegitima e
configurara omissao de socorro; direito de ndo rageder o paciente se constatar que este
perdeu a confianga em sua pessoa; direito deragircasos graves e de urgéncia, mesmo sem
0 consentimento do doente ou seu representantainda, contra a sua vontade; direito de
escolher livremente a respeito do método que Imecpamais oportuno; direito de receber
honorarios pelos servicos prestados.

O médico tem, na relacdo com seu paciente, def@ndamentais dos quais ndo pode
se afastar sob pena de incorrer em falta médigzae dbrigado a reparar o dano a que deu
causa. Muitos sdo esses deveres e, entre elagnwi® 0s mais destacados: salvar vidas
(desde a concepcéo); dispensar todo cuidado pbssiveoente, orientando-o, colhendo
informagdes sobre os sintomas e outros dados duejagio indicar ou executar terapéutica
ou intervencgdo cirlrgica desnecesséaria ou proilothéer consentimento da paciente para
realizacdo de atos médicos; ndo abandonar o tratande doente, mesmo que o mal seja
cronico ou incuravel; o meédico tem, para com sexntiy aléem dos deveres de zelo, pericia,
sabedoria, o dever de vigilancia e de manter gigiégulares; advertir 0 paciente ou seus
responsaveis sobre suas reais condi¢cdes de sapdecaucdes necessarias ao seu caso;
solicitar auxilio de outro médico mais habilitadoacaso requerer; tentar prolongar a vida do
ser humano o mais possivel utilizando-se de todom@ios para a cura; agir sempre com
prudéncia, pericia e sem negligéncia; conhecemgpasicdo, indicacdo e contra indicacao

dos medicamentos receitados; ndo forcar o pacéentalizacdo de exame ou cirurgia a ndo
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ser diante de estado de necessidade; verificayraBgdes do uso e seguranca dos aparelhos e
instrumentos que for utilizar para atendimento eaentie; ndo prometer cura; nao induzir o
enfermo em erro sobre o resultado de exames.

Estudando sobre os deveres médicos, colhe-se tandode Salvio de Figueiredo
Teixeira (2000, p. 140), no sentido de que “o médé&n o dever de agir com diligéncia no
exercicio da sua profissdo, conduta exigivel dedacoom o estado da ciéncia e as regras
consagradas pela patria médica”.

Aguiar Dias (1994, p. 116), decompde as obrigagdelicitas no contrato médico em

deveres de: “1) conselhos; 2) cuidados; 3) absteded@buso ou desvio de poder”.
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4. CULPA MEDICA

De todo profissional exige-se que possua conletivs praticos e tedricos de sua
profissdo e que a desenvolva de acordo com osipinsdasicos de uma conduta diligente,
cautelosa, perita e eficiente para ndo incorrereeiws que poderdo ser prejudiciais ao seu
nome, a sua capacidade profissional e a classisgoofal a que pertence.

Dos médicos exige-se uma conduta muito maisagggrpois lida com a vida, com a
saude e com a integridade psicofisica de seresragnRortanto, o médico devera atuar com
um zelo que nao se exige de outras pessoas.

Os médicos devem estar cientes que sua conddtasaiada com base nas normas
gerais aplicadas a todos os cidadéos, e ndo emasdegais especificas de responsabilidade
médica. Dai resulta que o médico depende, quasia desponsabilidade, da interpretacéo de
uma norma, e ndo da mesma norma que deveria sxigiemte ao fato.

A responsabilidade médica rege-se pelos mesnisgios da responsabilidade civil
em geral, segundo a qual quem pratica um ato eadeesle consciéncia e capacidade, e com
liberdade, intencionalidade ou por mera culpa, terobrigacdo de reparar os resultados
danosos de sua conduta.

Os deveres profissionais do médico sdo obrigadento para com 0s pacientes que
tém um contrato com ele, como para com aquelesagem atendidos sem qualquer relacao
convencional, pois a culpa consiste na violacacdéesres medicos.

A responsabilidade contratual € facilmente ideatila, enquanto a responsabilidade
extracontratual do médico fundamenta-se na obriggeé&al da lei de ndo prejudicar ninguém
e nas obrigacdes resultantes da observacao das mgr disciplinam a atividade médica.

Seja qual for a natureza da responsabilidadecagdéo podemos desconhecer dois
aspectos que compde o proceder medico: o riscer®o

O risco é inerente a atividade médica e depearte tla doenca quanto das condi¢cdes
e reagbes organicas do paciente, além dos rectésogos colocados a disposi¢cdo do
meédico.

Sergio Cavalieri Filho (1999, p. 137), expliceequpericulosidade do servico médico,
proporcionando riscos previsiveis e normais (etapdo, inevitaveis) constitui risco inererte
tal atividade, o qual ndo leva a responsabilizagdoprofissional exceto se este ndo se
desincumbir do dever de informar a esse respeiferdhcia tal autor o risco inererde risco
adquirido, o qual, gravado pelos signos da impifelidade e da anormalidade, surge quando

0 servigo se torna perigoso em decorréncia de dettal@ ele inerente. Invocando licdo de
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Anténio Herman de Vasconcelos e Benjamin, aponéaeim matéria de protecdo da saude e
seguranca dos consumidores vige a nocao geral pctexiva legitima, ou seja, a ideia de
gue os produtos e servicos colocados no mercadordatender as expectativas de seguranca
que deles legitimamente se espera (quando condi@staom o estagio técnico e as condicdes
econbmicas da época, mostram-se plausiveis, gastds e reais). O desvio de tal parametro,
acrescenta, torna a periculosidade inerente emratiju

Assim nado se pode considerar como de idéntiadtae® o dano produzido por uma
intervencdo de urgéncia no meio rural, e em comrdigirecarias, com o produzido por
cirurgia realizada em hospital moderno de alta@ajpgade e bem aparelhado para o ato.

Para avaliagdo da responsabilidade, o juiz, muiaes, necessitara do esclarecimento
de um médico perito que |lhe fornecera dados tésmjoe este nao dispde. Por outras vezes, a
culpa estad tdo evidenciada, como na falta do ctinsemo do paciente ou recusa do
atendimento médico, que o parecer do perito sepedsavel.

Utilizando-se dos ensinamentos de Juliana Caorareavarato (2009), na
caracterizacdo da culpa médica, tanto ou mais e@oogsimples exame da imprudéncia, da
impericia ou negligéncia, cumpre ainda ter a \dstetriz seguida pelo médico e o dominio da
medicagdo. Sendo que cada espécie envolve umacgioigspecifica assumida pelo médico,
0 que influencia e distingue a configuragéo daaesabilidade civil deste profissional.

Ja o erro se caracteriza pelo engano, juizo swtido no exercicio profissional que
acarreta um resultado ndo desejado, decorrentgdta @ omissdo do medico. Hildegard
Tagessel Giostri (2003, p. 135/141) cita modalidatkeespécies de erros:

Erro médico: quando ocorre uma falha no exercieigubfisséo, do que
advém um mau resultado ou um resultado adversiyafdo-se através da
acao ou da omissao do profissional.

As vezes, é possivel a ocorréncia de um erro quesgy de pequena monta
ou por ndo deixar sequelas, passa desapercebiiemate. Todavia, quando
da acdo ou da omissao do profissional advier urn gama o paciente, com
claro e indispensavel nexo de causalidade, entaeer@leele ser
responsabilizado.

Erro do paciente: quando o paciente confunde arealizacdo de suas
expectativas com erro médico, sendo que uma gnaade dos casos tidos
pelos pacientes ou familiares como erro, decorrmctampreenséo sobre o
gue Ihe foi dito, ou do que néo foi adequadamemtenelido.

Isso decorre porque ha por parte do paciente, upacttiva bastante
grande em relacdo ao trabalho de seu médico, lista que ele esta a
laborar o que h& de mais precioso: a sua vidaua aaude.

Erro de diagnéstico e erro de conduta: agird o coéchm culpa, ndo por ter
errado o seu diagnostico, mas por ter insistidom@anter-se dentro de um
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conduta ndo satisfatdria e ndo adequada, ndo addeidnenhum beneficio
para o seu paciente e, por contada qual, ndo pedezdlltimo apresentar
progresso ou melhora na sua patologia.

Erro profissional ou escusavel: aquele continggoie decorre de falta ndo
imputavel ao médico, seja pelas naturais limitagiesnedicina, seja pela
impossibilidade de um diagnostico exato, o que padevar o profissional
a uma conduta errbnea. Insere-se nesta classeértgrob casos nos quais o
médico procedeu corretamente, mas o doente omitiwniacdes, ou nao
colaborou com a sua parte na elaboragédo do diagm@st no desenrolar do
tratamento.

Em todas estas situacBes podem ocorrer erros, eras #istos como
intrinseco as limitacbes da profissdo e da natutemaana, ndo sendo
imputados ao médico. Sdo chamados de escusaveisiase no fato de que
todo procedimento técnico, mesmo que corretameieteiaglo, traz em si
uma possibilidade de resposta adversa.
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5. RESPONSABILIDADE CIVIL DO MEDICO

A doutrina majoritaria considera e tipifica a ggla médico-paciente como sendo um
contrato de prestacdo de servicos. No entanto,sedtrata, comumente, de contrato de
resultado.

Discussao que ndo mais existe no tocante agzataia relagdo, como nos ensina Rene
Savatier (1951, p. 375/376), em traducéo do autor:

Entre o médico e o paciente estabelece-se um tmnba conteldo desse
contrato, depende a responsabilidade de um frenteutao; se apresenta,
portanto como uma responsabilidade contratual. Apdgto tempo
decidindo o contrério, a Corte de cassacao recenhesse principio. E os
tribunais e cortes de apelag¢édo sdo também unaeimesnfirma-lo.

A reflexdo de Fabricio Zamprogna Matielo (1998, 46) traz significativa

contribuicdo ao entendimento dessa relacéo coatratu

Essa espécie de contratacdo ndo encontra espa@ulparna legislacéo
nacional ou como previsdo consagrada pela autoneemao, entdo, figura
atipica, inominada, mas nem por isso com menolatjugdica. Para vigorar
nao necessita de forma especial, nem de definig#ta guanto ao objeto em
suas mindcias, tampouco preco e condi¢cdes de patanfe forma, como
visto, é absolutamente livre, sendo suficiente spigorove a existéncia do
liame das partes entre si, 0 que gerara os direitssobrigacdes pertinentes.
Por objeto do contrato ndo se deve entender umggiEr ou a ministracao
deste ou daquele medicamento, mas a atividade aéglmbalmente
considerada, isto €, a aplicacdo zelosa de todowmeiss que se fizerem
necessarios e estiverem razoavelmente disponiveis.

Havendo contratacdo de um meédico por qualquesopepara se utilizar de seus
servigcos, 0 negocio juridico firmado entre elesn@ aontrato, oneroso e comutativo. Com
clareza, Carlos Ferreira de Almeida (1995, p. 648gompde os elementos da mencionada

relagéo juridica, assim dispondo:

uma relacédo pessoal (um ato que é ou deve sertadequor um médico em
favor de uma vida humana), um objeto (o tratamentoa prestacdo de
cuidados de saude) e um fim (promover ou restaugaude, suavizar 0s
sofrimentos e salvar ou prolongar a vida). As ddiéiacias entre as partes
dessa relagéo juridica e o intervenientes do atdicmé portanto, é bem
definida.

Silvio de Salvo Venosa (2003, p. 180) entendesgue hospital for publico:

0 médico que atua como funcionario publico, causam@ho a paciente,
deve ser absorvido pela responsabilidade objetwvaard. 37, § 6° da
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Constituicdo Federal. O Estado tera direito deesgyr contra o médico se
este tiver agido com culpa. Na responsabilidadié ddvEstado, em matéria
de atendimento médico, 0 que esta em jogo € a deafadta do servico

publico causadora de dano ao particular, e nacponsabilidade de um
agente publico em particular.

Sobre o0 mesmo assunto, Rui Rosado de Aguia2@0( p. 133/180) preleciona:

A responsabilidade que surge para o Poder Publicde énatureza
extracontratual, submetida as regras do Direito iAthtnativo, pois na
relacédo entre paciente e hospital, de contratosednata. ...embora entre o
doente e 0 médico que o assiste, por dever deoofiai hospital publico,
nao haja contrato, deve ser reconhecida a existédei uma relacao
contratual de fato entre o paciente e a organizhoapitalar, pois o doente
internado ndo é um estranho.

J& a responsabilidade extracontratual decorrendeénadimplemento normativo, ou
seja, livre de qualquer vinculo contratual, relnaio que € diretamente a um ato ilicito.

Maria Helena Diniz (2006, p. 08), discorre sobmessunto:

Responsabilidade extracontratual ou aquiliana éultesge de um
inadimplemento normativo, ou melhor, da praticaume ato ilicito por
pessoa capaz ou incapaz, visto que ndo ha vinotdoiagx entre as partes,
por ndo estarem ligadas a uma relacdo obrigacmna&ontratual. A fonte
desta responsabilidade é a inobservancia da elnelbor, é a lesédo a um
direito, sem que entre o ofensor e o ofendido ps&e)Xqualquer relacao
juridica. Oonus probandcabera a vitima, ela é quem devera provar a culpa
do agente. Se ndo conseguir, tal prova ficara sssarcimento. Além desta
responsabilidade baseada na culpa. Abrangeréa ainelsponsabilidade sem
culpa fundada no risco, ante a insuficiéncia dgaydara cobrir todos os
danos.

A responsabilidade extracontratual pode acontguerexemplo, quando um médico
socorre alguém de imediato na rua. O paciente pmgor ser socorrido por aquele médico
em especifico, mas foi atendido por questdes ddgg@o de socorro ndo podendo ser, assim,
firmado uma relacdo contratual. Caso o médico Baurantificasse a atender aquela pessoa,
poderia ser tipificada a conduta de omissédo dersmoncorrendo, assim, a responsabilidade

na esfera criminal.
Conforme ensinamento de Ruy Rosado de Aguia(2000, p. 133/180):

a responsabilidade médica ndo obedece a um sisteitdaio. Ela pode ser
contratual derivada de um contrato estabelecido livrementes g@aciente e
profissional, a maioria das vezes de forma taeitepmpreende as relagbes
restritas ao ambito da Medicina privada, isto €, paofissional que é
livremente escolhido, contratado e pago pelo @ieaeraextracontratual
quando, ndo existindo o contrato, as circunstartaagda colocam frente a
frente médico e doente, incumbindo aquele o deegeprdstar assisténcia,
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como acontece no encontro de um ferido em plenapulaica, ou na
emergéncia de intervencao em favor de incapazdaolei ou doenca mental.
Sera igualmente extracontratual a relacdo da gadicipa o médico
servidorpublico, que atende em instituicdo obrigada a recebeegsrados
dos institutos de saude publica, e também o médintratado pela empresa
para prestar assisténcia a seus empregados. Néksaes casos, 0
atendimento é obrigatdrio, pressupondo uma relggé@oaria de Direito
Administrativo ou de Direito Civil entre 0 médiccaeempresa ou o hospital
publico, e uma outra entre 0 empregado e a empyastre o segurado e a
instituicdo de seguridade, mas néo ha contrate entnédico e o paciente.

As obrigacfes contraidas pelos médicos, comsnards excecdes, sdo consideradas
como obrigacdo de meio e ndo obrigacdo de resuyltadseja, 0 médico ndo se obriga a
curar, mas a atuar em conformidade com os parasietfmostos pela sua ciéncia. Deve, por
conseguinte, empregar todo empenho para obteraa @ada que ndo a alcance. Uma prova
de erro diagnodstico ndo pressupde culpa no agmédico ao atender o paciente. E a sua
propria atuacdo o objeto do contrato, como bemreescMarco Fridolin Sommer Santos
(1999, p. 83):

A ndo-obtencdo do diagnostico correto apenas ddraogse o resultado
esperado nao foi alcancado. Mas se o profissiomabusca do diagndstico
utilizou-se corretamente de todos os meios quetadesda técnica e as
condicbes de trabalho lhe proporcionam, ndo ha sgudalar em culpa
profissional. O objeto da obrigacdo, que é a préstale servicos meédicos,
nao se confunde com a sua finalidade. O fim é angiio de um resultado
correto. A nao-obtencdo do resultado esperado eacosfunde com a
violagéo da obrigacgéo.

Mas, em se tratando de responsabilidade civinéddico € indispenséavel uma prova
inequivoca de que houve culpa na sua condutailitiigfio do paciente fazer prova de que o
profissional médico laborou com culpa. Nesse sertichbém comenta Vera Maria Jacob de
Fradera (1992, p. 123):

A consideracdo da natureza da responsabilidadecanédimo contratual ndo
tem como efeito tornar presumivel a culpa. E adepée, ou, se for o caso, a
seus familiares que incumbe demonstrar a inexecdedobrigacdo, por
parte do profissional. Provada a culpa do profisiccom relacdo aos
cuidados dispensados ao doente, sera aquele cwidtrad reparacdo do
dano causado.

Sobre assunto relacionado, levando-se em congétera Otica do julgador, ensina
Miguel Kfouri Neto (1998, p. 76/77):

Nao é propriamente o erro de diagnostico que ineuat juiz examinar,
mas sim se 0 médico teve culpa no modo pelo qoakdeu ao diagndstico,
se recorreu ou ndo, a todos 0os meios a seu algamaea investigacao do
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mal, desde as preliminares auscultacdes até oseexaauioloégicos e
laboratoriais — tdo desenvolvidos em nossos dias mem sempre ao
alcance de todos os profissionais — bem como seeacd diagnosticada
foram aplicados os remédios e tratamentos indicpets ciéncia e pela
pratica.
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6 - CONCLUSAO

As consideracdes finais procuram sintetizar asluosfies da pesquisa realizada, cujo
aprofundamento necessario restou limitado pelddg@&ss metodoldgicas presentes em toda
investigacdo em grau dissertativo, mantendo, porébgrta a reflexdo para futuro
detalhamento, em sede prépria.

Neste sentido, conclui-se:

1 — Houve, sem duavida, uma mudanca no entendimgoemto ao que se refere a
responsabilidade civil. Hoje o centro da reparaf@aano é a vitima e ndo mais a pessoa do
agente.

2 — E impossivel, no exercicio da medicina, afestatla ética e da moral quando o objetivo
maior da sua acao é a preservacdo do bem estalafiwidade e o respeito aos direitos da
personalidade.

3 — Os riscos cresceram com O progresso e condegsergimento de novas técnicas e
equipamentos. Entretanto, estes riscos devem iseinatlos ou, pelo menos, minimizados
pela utilizacdo de toda cautela que a vida do weraho merece. A atividade médica, por sua
prépria natureza, implica em riscos para o dirgieo seu paciente, dentre eles, o mais
importante é o direito a vida; logo, o médico déaveer responsabilizado objetivamente se
causar danos ao paciente.

4 — Verifica-se que a conduta do médico se subraete principios que norteiam a
responsabilidade civil, assim se o0 médico no decate seu trabalho normal, causar dano ao
paciente por culpa ou dolo ficando responséavetiariiza-lo.

5 — Se 0 médico, no exercicio regular de sua @fisocasionar danos ao seu paciente, sera
obrigado a indenizar, desde que fique provado o dexcausalidade entre a conduta danosa e
o resultado.

6 — A natureza juridica da relacdo entre medicaaepte é caracterizada como de ordem
contratual sob a ¢tica da responsabilidade civipdissional.

7 — Na pratica de seu oficio, 0 médico ndo estigatio a alcancar determinado resultado,
pois entre ele e 0 paciente existe uma obrigacdoeie. Seu compromisso é utilizar todos os
recursos disponiveis para obter a cura, esgotapooaidéncias ordinariamente cabiveis.

8 — E recomendavel, na apuracio da responsabilidaatiocio de um critério de bom senso,
nem de rigor excessivo que torne os profissioraisetosos de agir nem tao pouco de uma

benevoléncia que venha a favorecer ou incentiyaética inadequada e negligente.
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