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RESUMO

O presente artigo busca analisar a importancia do prontuario médico do paciente como
meio de prova bem como analisar sua necessidade, seu bom preenchimento por parte dos
profissionais de saide. O problema investigado ¢: Qual o impacto do prontudrio do paciente,
como elemento determinante ou nao para a (im)procedéncia do pedido enquanto prova no
processo judicial de erro de saude, diante dos casos analisados? Utilizou-se como metodologia o
método de abordagem indutivo, o método de procedimento monografico e a técnica de pesquisa
de documentacdo indireta. O texto teve trés momentos: o primeiro contextualizando o que ¢
prontudrio médico, seu surgimento, a quem ele pertence e sua importancia; o segundo tratando
da responsabilidade civil do médico e do médico residente, ainda, igualmente, analisando a
utilizacdo da expressdo “erro de saude” em substituicdo a “erro médico”; e, o terceiro,
verificando por meio de andlise das decisdes do Tribunal de Justiga do Rio Grande do Sul, do
ano de 2020, a influéncia do prontuario médico no deslinde do pedido. Ao final, conclui-se de
modo geral, que o prontudrio médico do paciente ¢ um documento relevante, podendo ter
importancia impar na (im)procedéncia do pedido, exigindo, portanto, atengdo no seu
preenchimento por parte dos profissionais da saude.

Palavras-chave: Erro de saude. Prontuario Médico do paciente. Responsabilidade Civil.

ABSTRACT

This article seeks to analyze the importance of the patient's medical record as a means of
proof as well as to analyze its need, its good completion by health professionals. The problem
investigated is: What is the impact of the patient's medical record, as a determining element or
not for the (im) origin of the request as evidence in the judicial process of health error, in the face
of the analyzed cases? The deductive approach method, the monographic procedure method and
the indirect documentation research technique were used as methodology. The text had four
moments: the first contextualizing what medical records are, their appearance, who they belong
to and their importance; o Second, dealing with the civil liability of the physician and the
resident physician, also, also, analyzing the use of the expression "health error" in substitution
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for "medical error"; and, the third, verifying through the analysis of the decisions of the Court of
Justice of Rio Grande doSul, in the year 2020, the influence of the medical record in the decline
of the demand. In the end, it is concluded in general, that the patient's medical record is a
relevant document, and may have unmatched importance in the (im) origin of the demand, thus
requiring attention in its completion by health professional.

Keywords: Medical record of the patient. Civil liability. Health damages.

1 INTRODUCAO

Ao longo dos anos, a medicina vem evoluindo, passando por inimeras transformagdes,
dentre elas o prontuario médico do paciente. Assim, este documento ¢ um dos documentos mais
importantes dentro da drea médica, pois ¢ ali onde consta toda a histéria do paciente. Igualmente,
¢ possivel identificar que a forma como o prontudrio médico ¢ preenchido (possui requisitos para
isto), podera ser impactante nos processos judiciais. Para isto, deverd sempre o profissional ter
muito cuidado no preenchimento deste documento, observando todos os requisitos para tanto,
pois muitas vezes este documento serd fundamental nas ac¢des judiciais com o objeto “erro
médico”.

Vive-se em um século em que as pessoas possuem acessos facilitados ao sistema
judiciario, porque afinal, todos t€ém acesso a justica. Isso ¢ o reflexo das grandes movimentagdes
sociais e da incessante busca de direitos em que € preservada pela Constitui¢do Federal de 1988.

A democratizacdo do acesso e da tutela jurisdicional estimula que todo aquele que se
sinta lesado em seus direitos, possa ajuizar demandas reparatdrias, sem muitos dos obstaculos
outrora. Assim, os grupos mais predispostos ao risco, como por exemplo, os profissionais liberais
(médicos, engenheiros, dentistas, arquitetos, etc.), possuem o dever de seguir protocolos os quais
sua profissdo exige para que minimizem a exposicao a estes riscos. Com o grande acesso ao
poder judicidrio pela populacdo, as a¢des contra médicos vém crescendo diariamente, sendo que
quando constatada qualquer “defeito” no servigo observado pelo paciente/familiares, sio motivos
para ingressar com agao judicial por erro médico.

A partir deste contexto, o problema pesquisado neste estudo ¢: Qual o impacto do
prontudrio do paciente, como elemento determinante ou ndo para a (im)procedéncia do pedido
enquanto prova no processo judicial de erro de satde, diante dos casos analisados? Assim, como
recorte de andlise, debrugou-se sobre a jurisprudéncia do Tribunal de Justica do Rio Grande do
Sul, no ano de 2020, tendo como palavras chaves “erro médico” e “prontudrio”.

Para responder-se ao questionamento, o escrito passara por trés momentos: o primeiro
contextualizando o que ¢ prontuario médico, seu surgimento € a sua importancia. O segundo
tratara da responsabilidade civil do médico e do médico residente, ainda, igualmente, buscar-se-a
analisar a utilizacdao da expressao “erro de médico” em substitui¢do por “erro de saude”. Por fim,
o terceiro buscard averiguar a jurisprudéncia do Tribunal de Justica do Rio Grande do Sul, do
ano de 2020, apontando a influéncia do prontuario médico em suas decisodes, a partir da métrica
exposta na abertura do capitulo.

Por fim, mas certamente ndo por ultimo, utilizar-se-4 como metodologia o método de
abordagem indutivo, alcangando as conclusdes a partir do geral para o especifico; o método de
procedimento monografico, aprofundando a analise quanto a um tema devidamente recortado; e
a técnica de pesquisa de documentagdo indireta, valendo-se da legislagdo, da doutrina e da
jurisprudéncia, especialmente.

2 O PRONTUARIO MEDICO DO PACIENTE
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“A Medicina, principalmente nesses ultimos trinta anos, sofreu um
extraordinario e vertiginoso progresso.” (FRANCA, 2013, p. 31).

A histéria da medicina passou e ainda passa por inumeras transformagdes em todos os
ambitos da anatomia, passando pelo desenvolvimento de técnicas de tratamento onde tudo foi
aperfeicoado ao longo da historia da humanidade.

Um exemplo simples dessas transformacdes pode ser a evolugao do tratamento das lesdes
meniscais dos joelhos. A estrutura meniscal foi descrita ainda por Hipocrates em
aproximadamente 450 a.C, porém, somente em 1731 € que se descreveu a primeira lesao desta
estrutura e sua tentativa de tratamento. Apos 150 anos, em 1883 o médico Sir Thomas Annadale
realizou o primeiro tratamento cirurgico de reparo meniscal ¢ foram necessarios outros 80 anos
para o inicio da era do tratamento artroscOpico, técnica que ainda hoje ¢ considerada
goldstandart, mas que nos ultimos 50 anos ja foi multiplas vezes otimizada, chegando ao inicio
da era cirurgica robdtica (MATTEO, B., MORAN, C.J.,, TARABELLA, V. et al, 2016).

Todas as areas médicas tendem a seguir a mesma evolugdo do exemplo acima. Os
conceitos e técnicas de tratamento se atualizam a luz de novos conhecimentos, inclusive as
ferramentas de informagao como o prontudrio médico.

Quando o paciente busca um servigo de saude ou um médico, procura a boa qualidade tanto no
atendimento, quanto na técnica. Mas, nem sempre € o que ocorre. Esse resultado, indesejado pode ser
pela propria condi¢ao do paciente, o que ndo decorre de dano, ou seja, o erro nao ¢ do médico e sim do
estado ao qual o paciente se encontra. Assim, o erro de saude, talvez, seja a palavra mais apropriada
para se utilizar. O erro ¢ muitas vezes sistémico, ou seja, ¢ o conjunto do sistema de saude e ndo
individual (do médico). O erro de satde, assim, ¢ mais abrangente, alcangando inimeras situagdes que
envolvem a incolumidade do paciente perante o médico e os demais profissionais da area, além de
funciondrios e da propria institui¢do que, diante de certos fatos, possam prejudicar a saude da, agora,
vitima. Por tais razdes, opta-se por utilizar no presente estudo a expressdo "erro de saude", ndo
ignorando ou preterindo as situacdes especificas nas quais podem ocorrer o erro médico.

O prontuario médico ¢ um documento elaborado pelo profissional e ¢é
uma ferramenta fundamental para seu trabalho. Nele constam, de forma
organizada e concisa, todos os dados relativos ao paciente, como seu
historico familiar, anamnese, descri¢ao e evolugao de sintomas ¢ exames,
além das indicacdes de tratamentos e prescrigoes [...] (FARINA, 1999).

Partindo de um contexto histérico a palavra “prontuario” ¢ origindria do latim
promptuarium, que significa “lugar onde sdo guardadas coisas de que se pode precisar.”
(CUKIERMAN, 2010). Acredita-se que seu real fundador seja Imhotep que viveu durante a
terceira dinastia egipcia na corte do Farad Zoser em meados de 2.667 e 2.648 a.C e suas
anotacoes eram realizadas em papiro.

Tao so, dois mil anos depois Hipocrates, hoje considerado o “pai da medicina”, ja
manifestava preocupacao de como poderia realizar as anotacdes de seus pacientes, bem como,
suas evolugdes para que a partir delas pudesse encontrar a solu¢io para determinadas doengas. A
medida que o desenvolvimento humano ganhou complexidade aumentou a necessidade de
melhorar o registro das informagdes médicas.

Em 1889 o cirurgido americano William WorrallMayo juntamente com seus filhos,
fundou a Clinica Mayo nos Estados Unidos — ainda hoje uma das mais importantes instituigdes
de satide mundiais — observou a necessidade da utilizacdo do prontudrio médico de forma
individualizada para cada paciente (CUKIERMAN, 2010). As anotagdes eram realizadas de
forma cronologica que serviriam futuramente para descobertas de possiveis doencas, bem como
sua cura, gerando assim melhor compreensdo das diferentes doengas.

YRS LEY 2 6 2
BOLESINA, Turi; BONAMENTE, Juliana Machado; COLUSSI, Julia. PRONTUARIO MEDICO DO PACIENTE COMO PROVA NO
PROCESSO JUDICIAL DE ERRO DE SAUDE. Revista Académica da Faculdade de Direito do Recife - ISSN: 2448-2307, v. 93,
i n.1, p.260-277 Abr. 2021. ISSN 2448-2307. <Disponivel em: https://periodicos.ufpe.br/revistass ACADEMICA/article/view/249662>




Faculdade de Direito do Recife
Vol.93 N.01 - Anno CXXX

A partir desta perspectiva inicia-se a grande evolugdo historica do prontuario onde se
obteve intmeras modificagdes significativas, como sua regulamentagdo no Cédigo de Etica
Médica e uma Resolugdo exclusiva tratando somente deste assunto. Em especial, nos dias atuais,
a maior evolugdo ¢ da implementagdo do prontuario eletrénico”.

O prontuario ¢ uma ferramenta ndo sé utilizada pelo médico e sim, também, por
enfermeiros e equipe multiprofissional, pois a sua principal fungdo ¢ possibilitar a comunicagdo
entre membros de equipe e a continuidade da assisténcia ao paciente. Este documento, também
podera ser utilizado pelas Instituicdes de satide ao que se refere, por exemplo, a célculos dos gastos,
pois contera evolugdes didrias, resultado de exames, medicagoes, dietas, etc.

Outrossim, podera ser utilizado como pega fundamental no campo da ciéncia nos
protocolos de pesquisas, como por exemplo, um determinado medicamento em fase de teste para
combater algum tipo de bactéria, apresentara resultados positivos em alguns pacientes, mas, em
outros podera apresentar resultados negativos, o que se comprovara pelo meio das anotagdes que
auxiliam o objetivo da pesquisa final (FILHO, 1996).

O sistema informatizado do prontuario clinico permite que as
informagdes sejam guardadas por muito mais tempo, garantindo maior
seguranca para o paciente ¢ sua familia, e facilitando a utilizacdo dos
dados em possiveis estudos epidemioldgicos. O processamento desses
dados possibilita que sejam verificadas as tendéncias sanitirias em
determinada populagdo, despertando previamente a atencdo dos
profissionais e gestores da saude para possiveis epidemias, assim
provocando medidas imediatas de controle (GONCALVES; BATISTA;
CARVALHO, et al, 2013, p. 47).

Ainda existem Institui¢des ou consultorios médicos que utilizam o prontudrio fisico. Este,
por sua vez, s6 podera ser descartado 20 anos depois do ultimo registro do paciente, conforme
estabelece a Resolucdo CFM n° 1.821/07 em seu Art. 8°. Conforme esta resolucdo podera ser
descartado em menor tempo, se houver o sistema de microfilmagem, assim, evitando a perda do
prontuario caso o paciente ou a Instituicdo venha a necessitar.

Recentemente, foi publicada a Lei 13.787/18 que se refere a digitalizacdo de documentos
do prontudrio do paciente (prontuario eletronico). Esta “nova” regulamentacdo visa a
admissibilidade do documento como original e também a possibilidade da destrui¢do — pela
institui¢do — apos sua digitalizacdo desde que seja autorizado pela comissdo de revisdo de
prontuarios.

Mas, a quem pertence o prontudrio? Importante referir que mesmo que preenchido por
médico e/ou enfermeiros, o prontuario pertence ao paciente, uma vez que, as informacoes
contidas nele sdo do paciente. E de propriedade do paciente as informagdes ali contidas, mesmo
que o direito de guarda do prontuario fisico e/ou eletronico seja do médico e da Institui¢ao de
saude (FRANCA, 2013, p. 40).

Dessa forma, a solicitacdo da via original pelo paciente, torna-se inviavel, uma vez que,
“no Parecer-Consulta CFM n° 02/1994 ficou estabelecido que as instituicdes de satide nao estdo
obrigadas a enviar, mesmo por empréstimo, os prontudrios aos seus contratantes publicos ou
privados” (FRANCA, 2013, p. 41) podendo o paciente solicitar ao estabelecimento de saude
apenas sua copia integral.

*0 prontuario é um documento tnico constituido de um conjunto de informagdes, de sinais ¢ de imagens
registradas, geradas a partir de fatos, acontecimentos e situagdes sobre a saude do paciente e a assisténcia a ele
prestada, de carater legal, sigiloso e cientifico, que possibilita a comunicacdo entre membros de uma equipe
multiprofissional (CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA, 2002).
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Hé diversas resolugdes e orientagdes do CFM que procuram orientar os pacientes de qual
maneira pode ser realizada a solicitagio do prontudrio médico. E possivel demonstrar a titulo
exemplificativo, a Recomendacao 03/2014 que se trata de prontuario médico de pessoa que veio
a Obito. Nela esta descrito quem podera solicitar esta documentacao, sendo conjuge/companheiro
sobrevivente, na falta deste, seus sucessores legitimos de linha reta ou colaterais até quarto grau,
desde que comprovem o vinculo familiar através de documento.

Outrossim, o prontudrio deverd ser preenchido de maneira clara e concisa. Por ser um
documento de grande relevancia, o prontudrio se tornou um dos icones mais importantes nos
casos de erro médico, por exemplo. Franga (2013) afirma que o prontudrio nao pode ser visto
apenas como mero procedimento burocratico para fins de cobranga de procedimentos e despesas
hospitalares, mas sim, como um elemento probatério de possiveis complicagdes de ordem
técnica, ética ou juridica.

O Conselho Federal de Medicina (CFM) publicou a Resolucao n°: 1638/2002 que passou
a regulamentar e orientar os profissionais na forma do preenchimento do prontuario, bem como
seus requisitos.’

Dessa forma, elencam-se alguns requisitos, conforme a seguir:

Art. 5° - Compete a Comissao de Revisao de Prontuarios:

[. Observar os itens que deverdo constar obrigatoriamente do prontudrio
confeccionado em qualquer suporte, eletronico ou papel:

a. Identificacao do paciente — nome completo, data de nascimento (dia, més e
ano com quatro digitos), sexo, nome da made, naturalidade (indicando o
municipio e o estado de nascimento), endere¢o completo (nome da via
publica, numero, complemento, bairro/distrito, municipio, estado e CEP);

b. Anamnese, exame fisico, exames complementares solicitados e seus
respectivos resultados, hipoteses diagnésticas, diagndstico definitivo e
tratamento efetuado;

c. Evolugdo didria do paciente, com data e hora, discriminagao de todos os
procedimentos aos quais o mesmo foi submetido e identificagdo dos
profissionais que os realizaram, assinados eletronicamente quando elaborados
e/ou armazenados em meio eletronico; |...]

O Codigo de Ftica Médica (Resolugdo 2.217/2018) corrobora com a atual resolugdo
mencionada. Em seu Art. 87°, refere que o médico nio pode deixar de elaborar prontuério legivel para
cada paciente. Ainda, no paragrafo 1° e 2°, se refere a como devera ser preenchido. Deve conter
obrigatoriamente: letra legivel (nos casos de prontuario fisico), dados clinicos, bem como seu
preenchimento diario, em ordem cronoldgica com data, hora, assinatura e nimero de inscricaono
Conselho Regional de Medicina.

De forma didatica, o prontudrio ¢ como um diario de bordo de uma aeronave, onde o piloto
anotard todos os acontecimentos relatando possiveis complicacoes até seu destino final.

>T#o importante é o preenchimento correto do prontuério, que o Conselho Regional de Medicina do Estado de
Sao Paulo, através da Resolugao CREMESP n°. 70/1995, criou a Comissdo de Revisdo de Prontuarios
Médicos, de carater obrigatorio, nas Unidades de Satide onde se presta assisténcia médica de sua jurisdicao,
com tempo de mandato e processo de escolha de seus membros consignados no Regimento Interno do Corpo
Clinico da institui¢ao hospitalar (FRANCA, 2013, p. 40).

®Art. 87. Deixar de elaborar prontuério legivel para cada paciente. § 1° O prontuario deve conter os dados
clinicos necessarios para a boa condugdo do caso, sendo preenchido, em cada avaliagdo, em ordem cronolédgica
com data, hora, assinatura e nimero de registro do médico no Conselho Regional de Medicina. § 2° O
prontudrio estard sob a guarda do médico ou da institui¢do que assiste o paciente.
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3 RESPONSABILIDADE CIVEL DO MEDICO E UTILIZACAO DA EXPRESSAO “ERRO
DE SAUDE”

“A responsabilidade mantém a sua vocagao retrospectiva — em razao da qual
somos responsaveis pelo que fizemos —, acrescida de uma orientacao
prospectiva, imputando-nos a escolha moral pela virtude, sob pena de nos
responsabilizarmos para o futuro” (ROSENVALD, 2018, p. 39).

A convivéncia humana inumeras vezes mostra-se conflituosa. Dessa forma, podera resultar a
ocorréncia de possiveis danos, gerando responsabilidades. A responsabilidade civil, segundo Bolesina
(2019, p.23), aparece para lidar com a irresponsabilidade civil, afinal, ela trata de situagdes nas quais
uma pessoa foi irresponsavel perante a outra, ou, ainda, porque ndo cumpriu com os deveres de
seguranga exigidos, razao pela qual precisara reparar a vitima pelos prejuizos causados.

Parte da doutrina majoritaria brasileira entende que a relagdo entre médico e paciente se
caracteriza uma relagdo de consumo. Assim como em todas as relagdes juridicas, o relacionamento
juridico do paciente e do médico ¢ mediado pelo movimento dialogal entre direitos e deveres, de modo
que para cada direito existe, a0 menos, um dever (e vice-versa). Boa parte deste relacionamento
juridico ocorre sobre a tutela do Codigo de Defesa do Consumidor, formatando uma relacdao de
consumo de prestacdo de servi¢os e/ou entrega de produtos.

Por outro lado, o professor Miguel Kfouri Neto (2019, p. 286-288), entende que a
responsabilidade objetiva ndo atinge os profissionais liberais ¢ por essa razdo aplicam-se as regras da
responsabilidade subjetiva e, por tanto, os médicos enquanto profissionais liberais ndo se sujeitam as
normas do CDC, referente aos atos terapéuticos realizados.

O paciente ¢ o consumidor e o médico o fornecedor. O servigo ou o produto € o objeto. Ocorre
que, durante a relagdo de consumo entre médico e paciente, pode acontecer situacdes danosas oriundas
do que se convencionou chamar de “erro médico”. Preliminarmente, entende-se que o termo correto ¢
“erro de saude”, pois em todo resultado adverso na assisténcia a saude individual ou coletiva ¢
sindbnimo de erro médico (FRANCA, 2019; p. 256), assim erro ndo necessariamente possa ser somente
do cirurgido, mas também, da equipe anestésica, equipe de enfermagem, aparelhos hospitalares, etc.
Assim, o erro de saude pode ser considerado como género e suas espécies serdo denominadas conforme
o erro cometido.

O psicologo James Reason (2003) se dedicou a estudar o entendimento do mecanismo do
comportamento humano na ocorréncia de erro. Segundo ele, para que existam erros sdao necessarias
duas espécies de falhas: falhas na execugdo e falhas no planejamento. Popularmente, o senso comum
utiliza a expressdo “erro médico” para tudo ao que se refere a algum dano que sofreram, do mais
simples ao mais severo. Importante, referir que nem todo mau resultado de um tratamento médico
decorre da mé conduta do profissional. O erro médico pode ser considerado uma “modalidade” de erro
a saude, ou seja, o termo mais adequado seria erro a satide, uma vez que, o erro médico pode vir a ser,
por exemplo, erro da equipe de enfermagem.

Erro ndo ¢ sindnimo de incompeténcia profissional. Muitos erros acontecem nio pela ma
qualidade de atendimento ou falta de técnica do médico e sim, por um erro de outro profissional da
saude (enfermeiro, farmacéuticos, etc.). Portanto, erro ¢ se torna um problema sistémico € nao
individual.

As mortes provocadas por erros no cuidado de saude estdo entre as trés
primeiras causas de 6bito nos Estados Unidos. No Brasil, os erros podem estar
entre a segunda e a quinta causa de obitos. Estudo realizado em 133 hospitais
no Brasil estimou que, em 2015, mais de 300 mil pacientes morreram em

\

decorréncia de erros associados a assisténcia hospitalar, sendo a segunda
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causa de morte, ultrapassando os 6bitos por cancer e por doengas respiratorias.
(GOMES, 2018).

Neste sentido, ademais, € relevante pontuar que os servigos prestados pelo médico serdo
obrigagdes de meio ou de resultado. As de meio sdo aquelas que o profissional assume garantir ao
doente os cuidados devidos, dispendidos de forma atenta e cuidados, conformas diretrizes da medicina
para o caso (BORBA;BARROS, 2020, p. 232). Em casos excepcionais a obrigacao do médico sera de
resultado, nesse caso, o profissional tem a obriga¢do de entregar o resultado pretendido pelo paciente,
como por exemplo, as cirurgias estéticas, porém, se a cirurgia estética tiver como pretensao a reparagao
de um grave defeito 0 médico assume uma obrigagio de meio (BORBA; BARROS, 2020, p. 231)’.

De acordo com o CDC, a responsabilidade dos profissionais liberais, como € o caso do médico,
¢ subjetiva (art. 14, 4°), devendo-se sua culpa ser demonstrada. Outrossim, a obriga¢cdo do médico, em
geral, ¢ uma obrigagdo de meio, ou seja, ele presta o servico de forma diligente, usa sua técnica e utiliza
todo aporte que a medicina nos dias atuais o oferece para alcangar o resultado pretendido pelo paciente.
Mas, isso no significa que ele tem o dever de cura ou de entregar o resultado que o paciente deseja®. A
competéncia do cirurgido plastico, por exemplo, que possui uma obrigagao de resultado, ou seja, tem o
dever de alcangar o mais proximo possivel do resultado pretendido pelo paciente’. Segundo a posicao
do STJ (REsp 992.821/SC), refere:

A obrigagdo do médico, em regra, ¢ de meio, isto ¢, o profissional da saude
assume a obrigacao de prestar os seus servigos atuando em conformidade com
o estagio de desenvolvimento de sua ciéncia, com diligéncia, prudéncia e
técnicas necessarias, utilizando os recursos de que dispde — elementos que
devem ser analisados, para afericdo da culpa, a luz do momento da acao ou
omissdo tida por danosa, ¢ ndo do presente —, de modo a proporcionar ao
paciente todos os cuidados e aconselhamentos essenciais a obtencdo do
resultado almejado.

Portanto, como se trata de obrigacdo de meio, o resultado final insatisfatorio
alcangado ndo configura, por si s6, o inadimplemento contratual, pois a
finalidade do contrato ¢ a atividade profissional médica, prestada com
prudéncia, técnica e diligéncia necessarias, devendo, para que exsurja
obrigacdo de indenizar, ser demonstrada a ocorréncia de ato, comissivo ou
omissivo, caracterizado por erro culpavel do médico, assim como do nexo de
causalidade entre o dano experimentado pelo paciente € o ato tido por
causador do dano.(REsp 992.821/SC).

Segundo Fredie Didier Junior (2016, p. 142-147) a distingdo, em razdo do onus da prova, é
importante, pois € um encargo atribuido ao individuo e que nao pode ser comparado a um dever. A
distribui¢@o do encargo ¢ feita pelo legislador e em regra ¢ estatica e abstrata e esta situado no art. 373, |
e Il do CPC'°, que confere o autor o 6nus de provar o fato constitutivo/gerador do seu direito, enquanto
recaira sobre o réu o 6nus de fazer prova sobre a existéncia de fatos que sejam aptos a modificar

’STJ.Resp 1.097.955/MG, rel. Min. Nancy Andrighi, 3* T., j. 27.09.2011, DJe 03.10.2011.

%0 dano ¢ o desencadeador da responsabilidade civil, sem ele, ndo ha responsabilidade civil (ROSENVALD,

2018, p. 291). Consiste em um prejuizo que alguém sofre ou comete, devendo indenizar ou ser indenizavel.

Poder4 ser dano pessoal ou patrimonial. Juridicamente, dano ¢ lesao abem ou a interesse da vitima protegido

pelo Direito [...] (BOLESINA, 2019, p. 174).

*Por outro lado, Hildegard defende que o cirurgido plastico possui obrigacdo de meio, sendo este entendimento
minoritario. De qualquer forma, nao se falara de responsabilidade objetiva, mas, tdo somente, de culpa presumida ou
nao (inversdo do 6nus da prova).

"°Art. 373. O 6nus da prova incumbe:I - ao autor, quanto ao fato constitutivo de seu direito;

II - ao réu, quanto a existéncia de fato impeditivo, modificativo ou extintivo do direito do autor.
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(BORBA; BARROS, 2020, p. 240). Além disso, a segunda parte do art. prevé que o encargo de fazer a
prova seja atribuido a quem tem melhor condigdes de fazé-la.

[...] a distribui¢do dindmica do 6nus da prova teve pioneira discussdo nos
casos de responsabilidade civil do profissional, notadamente na hipotese
de responsabilidade médica. O primeiro caso que evidenciou a
insuficiéncia do critério estatico como regra na distribuicdo do 6nus da
prova cuidava-se de acdo indenizatoria ajuizada por paciente, sob o
argumento de que a cirurgia realizada pelo médico foi mal sucedida.
Segundo essa teoria, a prova do fato constitutivo da lesdo cirtirgica seria
mais facilmente produzida pelo médico, o qual possuia condi¢des
técnicas mais favoraveis para sua obtencao (BESSA; LEITE, 2016).

Sobre a inversdo do 6nus da prova nas demandas de responsabilidade civil do médico o STJ
entende que o fato da responsabilidade médica ser subjetiva ndo afasta a possibilidade de inversao do
6nus da prova''. Em razdo disso, o CPC de 2015 prevé a distribuicio dinimica do 6nus da prova, essa
por sua vez, permite ao juiz, diante das peculiaridades do caso e presentes certos pressupostos a
redistribuicao do encargo probatorio, para tanto, deve ser avaliada caso a caso (BORBA; BARROS,
2020, p. 241).Ao lado disso, importante ndo confundir a responsabilidade do médico com a do hospital
(ou do Estado). Segundo entendimento do STJ a responsabilidade do hospital ou do estado ¢ objetiva
em relac@o a servigos por ele prestados, ou seja, as falhas da equipe de profissionais que atuam na
instituicdo configuram defeito nesta prestagdo e a instituicdo deve indenizar o paciente prejudicado. Por
fim, importante destacar que a responsabilidade dos médicos plantonistas'? ¢ dos médicos
residentes'*sdo distintas, uma vez que, por ser especialista respondera de forma subjetiva devendo
ser comprovado dano ou culpa e nexo de causalidade, porém, ainda s6 devera, via de regra, ser
responsabilizado por aquilo que realizou, ou determinou que fosse realizado, no seu atendimento
ao paciente.

O médico residente ¢ amparado pela Lei 6.932/81 que regulamenta o exercicio desses
profissionais em sua fase de pos-graduacdo. A residéncia médica consiste em um aprendizado
intensivo da area em que o profissional deseja atuar, estando sob orientagdo de outros
profissionais (preceptores) como condicdo ao exercicio de suas atividades. Assim, como o
residente depende da orientagdo de um médico preceptor, quando se fala de erro deste
profissional, deve ser considerado a responsabilidade do preceptor e do residente, isso porque, a
legislagdo imp0s a figura do preceptor para justamente supervisionar sua atuagado (MACHADO;
VIANA, 2020, p. 188 - 189).

4 A RELEVANCIA DO PRONTUARIO MEDICO DO PACIENTE COMO MEIO DE
PROVA NAS DEMANDAS REPARATORIAS POR ERRO DE SAUDE

Superadas as premissas sobre o prontudrio e acerca da responsabilidade por erro de satde,
a terceira parte do estudo propode-se a investigar qual o impacto do prontuario do paciente, como
elemento determinante ou ndo para a (im) procedéncia do pedido enquanto prova no processo
judicial de erro de saude, diante dos casos analisados. Portanto, a férmula para responder este
questionamento se dard por meio de analises de precedentes do Tribunal de Justica do Estado do
Rio Grande do Sul no ano de 2020.

”STJ, AgRg969.015/SC, 4° Turma, rel. Min. Mari [sabel Gallotti, j. 07.04.2011.

20 médico plantonista que ¢ aquele profissional especializado em determinada 4rea que é contratado pelo
hospital para realizar atendimentos

S350 médicos recém-formados que estio em aprendizado de especialidade no atendimento hospitalar. Compde
as equipes médicas, mas tém necessariamente a orientagdo de um preceptor, podendo agir sem ele em casos
em que for evidente a desnecessidade da presenca daquele
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Usando a chave “erro médico” foram encontradas o total de 301" decisoes, destas, foram
analisadas54 decisdes, por serem as Gnicas'® a mencionarem expressamente o termo “prontuério
médico”. Assim, num primeiro momento foi realizada a escolha das decisdes verificando o corpo
dos acérdaos utilizando a chave “prontuario médico”, a partir disso, foi observado se o
prontuario médico foi decisivo naquela decisdao. Também, a palavra-chave “erro médico” foi
confundida pelo préprio sistema do TJRS, intimeras vezes por “erro material”, gerando um
numero expressivo de decisoes.

Criou-se o critério de muito relevante, relevante e nada relevante para quantificar a
importancia do prontuario médico como prova. Deste modo, estabeleceu-se o critério de observar
o teor da sentenca de primeiro grau e a fundamentacdo do voto dos desembargadores, bem como
as provas em que se basearam para prover ou nao aquele recurso. Tendo esta classificagcao como
norte, “relevante e trabalhado” diz respeito a citagdo do prontuario de forma minuciosa;
“relevante ndo trabalhado” refere-se acitacdo do prontudrio, porém de forma genérica e “nada
relevante” sao aquelas que ndo foram meramente citadas.

ACORDAO NADA RELEVANT RELEVANT
RELEVANTE E NAO EE
TRABALHADO TRABALHADO

70083608836 X
70083527077 X

70084068048 X
70083445486 X
70084084342 X
70083734756 X
70083667238 X

A pesquisa encerrou-se em 17/11/2020.

BA Organizacao Mundial da Satide (OMS) decretou em 29 de abril de 2020 a pandemia do novo Coronavirus,
por essa razdo, entende-se que o numero pouco expressivo de decisdes tenha sido afetado pela pandemia e
possivelmente em outros anos o numero de decisdes tenha sido mais expressivo.
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70082662032 X

70078005683

70083362079

70083603993

70084016476

70083963280

70082352436

vHE LY 269

BOLESINA, Iuri; BONAMENTE, Juliana Machado; COLUSSI, Julia. PRONTUARIO MEDICO DO PACIENTE COMO PROVA NO
PROCESSO JUDICIAL DE ERRO DE SAUDE. Revista Académica da Faculdade de Direito do Recife - ISSN: 2448-2307, v. 93,
. n.1, p.260-277 Abr. 2021. ISSN 2448-2307. <Disponivel em: https://periodicos.ufpe.br/revistass ACADEMICA/article/view/249662>



\/

Faculdade de Direito do Recife
Vol.93 N.01 - Anno CXXX

70083926881 X
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70082000092
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70083608091

70083528489
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70083505891 X
70083222794 X

70083521138 X
70082963075 X
70083547471 X

TOTAL 8 30 16

A partir dos filtros aplicados, pode-se observar que 29,62% das decisdes tiveram o
prontudrio como um elemento relevante e trabalhado de prova. Ja, 55,55% o viram como
relevante e ndo trabalhado; e, 14,81% o tiveram como nada relevante. Em termos de conteudo,
destacam-se trés das 54 decisdes analisadas, por serem representativas das demais. Elas, ademais,
sdo mais significativas quanto a importancia do prontuario médico no desfecho da decisdo.

No julgado de nimero 70084068048 descrevecirurgia estética de carater
estético/reparador onde a paciente buscava a redugdo das mamas. Assim, apds a primeira
intervengdo cirurgica evoluiu com isquemia da aréola, assimetria de mamas, e, posteriormente
necrose de aréola, sendo submetida a diversos procedimentos de carater hospitalar e ambulatorial
para tentar reverter a situagdo inicial. De forma geral, a autora alegou erro médico em virtude das
complicacdes e resultados que lhe acometeu.

Diante disso, os votos dos desembargadores foram baseados nos documentos médicos de
folha de sala cirtrgica, consentimento esclarecido assinado pela paciente, bem como as
evolugdes médicas do consultério médico do réu. Também, alegou a autora que o procedimento
fora realizado de forma reparadora, porém, no termo de consentimento esclarecido que assinou, a
cirurgia possuia carater meramente estético, o que foi posteriormente comprovado nos autos.
Transcreve-se uma parte da decisdo: “Entretanto, além da meng¢do no documento de folha 81,
resta claro que a paciente buscava a redu¢dao de suas mamas. O termo de consentimento € os
prontuarios médicos sdo claros quanto ao procedimento realizado: Mamoplastia Redutora”.

Dessa forma, os documentos médicos foram suficientes para reverter a situagcdo a qual o
réu foi acusado, uma vez que, os documentos de folha de sala de cirurgica demonstram que o
procedimento ocorreu de forma descrita pela literatura médica, sem intercorréncias no ato
cirargico, sendo que as complicacdes demonstradas no pods-operatério da autora foram
documentadas e tratadas de forma correta, uma vez que a autora foi submetida a pericia médica,
a qual o perito constatou estas informagoes.

Além disso, o tribunal desproveu o recurso em face da parte autora, afirmando nao existir
erro médico, por ndo contemplar os requisitos formais da responsabilidade civil destes
profissionais (imprudéncia, negligéncia e/ou impericia), pela conclusdo da pericia médica e pelos
documentos comprobatorios juntados ao processo.
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No julgado de niimero 70083667238 descreve parto tardio, onde a autora relata uma
gestacdo saudavel, sem intercorréncias e acompanhamento ambulatorial de rotina com a
realizagdo de exames complementares periodicamente. Assim, na 35° semana gestacional houve
perda do liquido, que levou a paciente a buscar atendimento médico, porém foi liberada. Um dia
depois, buscou atendimento médico em outro nosocoOmio, por persistir com 0s mesmos sintomas,
a qual, foi submetida a cesarea de urgéncia para retirada do feto, diante da auséncia de
batimentos cardiacos. Em sintese, os autores imputam o obito de seu filho natimorto a conduta
negligente e desidiosa dos réus.

Diante da situagdo, os desembargadores basearam sua decisao no prontudrio eletronico da
paciente'®, exames complementares ¢ carteira de gestante, 4 qual demonstrou que ndo houve
negligéncia e/ou desidia da parte dos réus, sendo que, o nosocomioprestou o atendimento
necessario e o médico obstetra agiu conforme a literatura médica'’. Neste caso, a pericia médica
foi indeferida, apenas, foi acostado aos autos certidao de 6bito'® do natimorto.

Nesse contexto, o recurso foi desprovido e mantido a sentenca de primeiro grau de
improcedéncia, pois os atos descritos pela parte autora ndo foram comprovados de forma
concreta nos autos, assim, ndo evidenciando culpa, tanto do nosocdmio, quanto do médico.

No julgado de nimero70082716606descreve ocorréncia de erro médico pela mé execucao
do procedimento cirargico de apendicite, uma vez que o autor sofreu uma parada
cardiorrespiratoria na sala de recuperagdo, que lhe implicou falta de oxigenagdo cerebral,
ocasionando a perda da movimentacdo coordenada dos membros, expressao vocal e de gestos.

O juizo a quo julgou improcedente o pedido, uma vez que a parada cardiorrespiratoria €
um risco inerente ao ato anestésico, ficando ausente o nexo de causalidade entre o dano e a
conduta dos agentes (réus). Diante do exposto, os desembargadores fundamentaram sua decisdo
por meio do prontudrio médico do paciente, onde foi possivel constatar que ndo houve falha na
prestagdo do servigo e na conduta médica. Transcreve-se uma parte da decisdo: “No presente
caso, apos detida andlise da ficha de internagdo (fls. 131-133), do exame anatomopatologico (fl.
134), da avaliagdo pds-operatoria (fl. 136), das fichas de evolugdo médica e de enfermagem (fls.
17-36), bem como do laudo pericial (fls. 428-440 e 463-464) e da prova testemunhal, ndo ha
como afirmar tenha havido falha no atendimento médico-hospitalar prestado pelo réu, tampouco
que nao tenham sido observadas as normas técnicas pelos profissionais.”

Também, o autor foi submetido a pericia médica, onde o perito concluiu que o paciente
sofre de Retardo Mental Moderado (CID F71), Hemiplegia Espastica (CIDGS81.1) e Sequelas de
acidentes durante a prestacdo de cuidado médico e cirtrgico (CID Y88.1).Na resposta aos
quesitos formulados pelas partes, o perito menciona que houve negligéncia e imprudéncia no
pos-operatorio'’ Dessa forma, sustenta a decisdo dos desembargadores que esta complicagdo que
acometeu o autor possui respaldo na literatura médica, sendo que ndo houve complicacdes
oriundas do procedimento cirtirgico.

Nesse sentido, sob o ponto de vista técnico, a pericia médica relatou que ndo houve
anormalidades e complicagcdes durante o ato cirurgico, conforme demonstraram os documentos
médicos. Ainda, a pericia médica além de ndo indicar nenhuma causa real para a ocorréncia do

'°E, conforme o Prontuério Eletrénico do Paciente, foi atendida na UBS (consultas de pré-natal compativeis com
aquelas anotadas na carteira de gestante). A alta hospitalar ocorreu em 22.11.2017 (fl. 224). E, conforme
formulario médico, a paciente foi encaminhada para acompanhamento psiquiatrico e psicologico (fls. 56/57).
Do computo das provas, portanto, conclui-se que a autora teve uma gestagao regular, sem maiores
intercorréncias, com acompanhamento e exames de pré-natal, inclusive 3 exames de ecografia fetal.

A data provavel do parto (DPP), conforme consta na carteira de gestante, era 07.12.2017 (fl. 51).

'"No relatorio do nosocdmio consta “natimorto de Leticia, nasce com 3.260kg as 17:24 hs” do dia 20.11.2017
(fl. 217).

®De acordo com a Certiddo de Obito Fetal, o filho dos autores morreu no dia 20.11.2017 (fl. 28).

Em conclusdo, o perito médico considerou que na hipétese houve negligéncia e imprudéncia em razio da
inexisténcia de Ficha de Recuperagdo Pds Anestésica preenchida pelo médico anestesista, nos termos do que
determina a Resolugdo 18/02/2006 do Conselho Federal de Medicina (CFM).
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evento adverso, descreve a respeito da técnica anestesiologica de raquianestesiacomo um
procedimento que pode causar complicagdes, dentre as quais, a parada cardiorrespiratdria.
Portanto, ndo houve comprovacao de negligéncia e/ou imprudéncia médica, sendo o recurso
desprovido em face da parte autora.

Antes do encerramento definitivo, ¢ valido destacar que os casos encontrados, apesar de
ndo serem provas imutaveis e definitivas sobre a postura do TJRS, sdo valiosos e solidos indicios
sobre como o prontudrio médico do paciente ¢ avaliado como prova nos processos reparatorios
por erro de saude. Neste sentido, parece devidamente aclarado que, se ndo de modo muito
relevante ao menos de forma relevante, tal documento € um instrumento habil a demonstrar a
realidade dos fatos e, eventualmente, obstaculizar condenagdes ou permiti-las. A analise
realizada, enfim, ratifica a importancia do preenchimento regular e adequado do prontuario,
importancia bilateral, diga-se, tanto para o profissional quanto para o paciente.

5 CONCLUSAO

As transformagdes no direito e no acesso ao Poder Judiciario representaram a ampliag@o
da tutela de interesses que anteriormente, tendiam a restar atrofiados em alcance. Dentre variadas
hipoteses, também € o caso da tutela das situagdes existenciais por meio da responsabilidade
civil. O cenario contemporaneo, se comparado aos primeiros anos de vigéncia da Constituicdo
Federal e do Codigo de Defesa do Consumidor, ¢ de franco transito de demanda reparatorias,
muitas das quais exigindo complexas ocorréncias probatorias para a suposta vitima, mesmo com
a inversao do onus da prova em certas demandas.

Diante deste contexto, um documento de especial destaque ¢ o prontudrio médico do
paciente, pois nele retrata-se (ou ao menos dever-se-ia retratar) a historia do paciente, pontuado
os procedimentos realizados e a sua evolucdo clinica durante o tratamento. Destarte, o
“prontudrio médico” ¢ muito mais um “prontuario do paciente”. Justamente por tais
idiossincrasias, o prontuario pode revelar-se um poderoso elemento probatorio de eventual erro
médico (ou de saude).

Neste sentido, buscou-se responder ao problema: qual o impacto do prontuario médico do
paciente, como elemento determinante ou ndo para a (im)procedéncia do pedido enquanto prova
no processo judicial de erro de saude? Para responder-se, realizou-se um recorte de analise,
debrugando-se sobre a jurisprudéncia do Tribunal de Justica do Rio Grande do Sul, no ano de
2020, tendo como palavras chaves “erro médico” e “prontudrio”.

Antes disso, porém, efetivaram-se as bases teoricas e legais da pesquisa. Inicialmente,
denotou-se que, a expressao “‘erro médico” ndo demonstra ser adequada, sendo a mais coerente
“erro de saude”, uma vez que o erro € um erro sist€émico, onde podera ser ndo apenas do médico,
mas sim, da equipe de enfermagem, por exemplo.

De outro lado, verificou-se que os médicos possuem responsabilidade por obrigacdes de
meio, exceto o cirurgido pléstico, nos procedimentos estéticos, que possui responsabilidade de
resultado, de acordo com a posi¢do hoje majoritiria da doutrina e do STJ. Entretanto, existe
posicdo minoritdria, que iguala o cirurgido plastico aos demais médicos no tocante a
responsabilidade, ndo presumindo a sua culpa em decorréncia da obrigacdo de resultado, por
entender que, mesmo os procedimentos estéticos, configuram-se obrigagdes de meio, tendo em
conta as inumeras varidveis, sobretudo no que diz respeito a cada corpo humano ser unico. Em
paralelo, percebe-se que, a responsabilidade civil dos médicos residentes ¢ diferente dos médicos
plantonistas, dada a diferenca de fungdes e obrigacdes dentro dos hospitais onde desenvolvem
suas atividades.

Postas as premissas, foi realizada andlise jurisprudencial do Tribunal de Justi¢a do Estado
do Rio Grande do Sul no ano de 2020, utilizando palavras chaves “erro médico” e “prontuario do
paciente”, totalizando 301 decisdes. Destas, foram encontradas 54 decisdes que mencionavam a
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palavra “prontudrio médico”, a partir disso, foi selecionado 03 decisdes, por serem
representativas das demais.

Quanto aos casos apresentados, fica demonstrado nos trés casos acima, onde o prontuario
médico do paciente foi trabalhado pelo desembargador teve relevancia na apreciacdo dos
julgadores, sendo este documento de grande valia ao processo ao lado de outras provas, mas que
em especial o prontudrio médico teve um destaque significativo na decisdo do juizo aquo e do
tribunal.

Em virtude da pandemia no novo Cornavirus que foi decretada em 29 de abril de 2020
pela Organizagdo Mundial da Saude (OMS), os procedimentos médicos cirurgicos e eletivos
foram suspensos, inclusive havendo a suspensdo de prazos processuais motivo este, que podera
influenciar no numero total de decisdes julgadas TJRS, assim com a atipicidade do ano de 2020,
a pesquisa retornara a ser realizada no ano de 2022 para concretizar veracidade nas informagdes
prestadas até aqui.

Portanto, conclui-se que o prontudrio médico do paciente ¢ um documento de extrema
relevancia nos casos de erro médico, sendo que seu bom preenchimento ¢ fator determinante
quando analisado de forma minuciosa, tanto pelo médico perito quanto pelos desembargadores,
tornando-se um documento de prova fundamental, tanto para o médico, quanto para o paciente.
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