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Sumario

I. A violagao culposa, pelo prestador dos cuidados de saude, dos deveres de
informacao e de obtencao do consentimento informado por parte do paciente
relativamente a ato médico (no caso, intervengoes cirurgicas) é suscetivel de o
fazer incorrer em responsabilidade civil, sendo responsavel pela reparacao
dos danos decorrentes de tais atos, em relagao aos quais se verificou a
violacao dos mencionados deveres.

I1. E ao prestador dos cuidados de satide que compete o 6nus da prova
(enquanto excecao perentoria impeditiva do direito do autor, ut cfr. art. 342.9,
n.2 2 do CC) do cumprimento do dever de informacao e da existéncia do
consentimento informado do paciente acerca dos riscos do ato médico.
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I1I. E adequada a indemnizacao pelo dano biolégico (sem ponderacéo, no caso,
do dano patrimonial decorrente da perda da capacidade para o trabalho) no
valor de €85.000,00, fixado pelo Tribunal da Relagao, por virtude das lesdes
sofridas pelo autor em consequéncia do referido em I, tendo em conta que: o
autor, que tinha 64 anos de idade a data dos factos, em consequéncia das
cirurgias efetuadas, ficou a padecer de lesdao neuroldgica irreversivel, com
desenervacao ativa nos territorios de L4-L5 e L5-S1, que determinaram
alteracoes da mobilidade e sensibilidade dos membros inferiores, regiao do
perineo e regiao nadegueira (zona perineal, peniana e anal); devido a essa
condicdo, apenas consegue locomover-se com auxilio de canadianas, em
deslocacgoes pequenas, carecendo de cadeira de rodas e apoio na generalidade
das deslocagoes; ficou totalmente impossibilitado de trabalhar na organizacao
e gestao diaria da sua empresa familiar ou em qualquer trabalho equivalente;
nao faz a sua higiene pessoal, necessitando de ajuda para as tarefas em causa;
perdeu toda a capacidade sexual; nao controla a sua fungao urinaria ou
excretora, carecendo do uso de fralda e de tomar medicamentos; e cuja
integridade estética foi afetada num valor quantificavel em 4, numa escala de
1a7;

IV. E adequada a indemnizac&o, de €50.000,00, devida ao autor a titulo de
danos nao patrimoniais tendo em conta que: no espago de cinco dias, foi
submetido a trés intervencgoes cirurgicas; que experimentou dores, perda de
sensibilidade dos membros inferiores, coxas, nadegas e regiao perineal,
incomodidades e depressao no pos-operatoério; esteve internado cerca de um
meés e meio, sendo alguns dias no servigo de cuidados intensivos, e que nesse
periodo necessitou sempre de ajuda para se sentar, levantar, posicionar-se no
leito e fazer a transicao para a cadeira de rodas; fez fisioterapia durante o
internamento; aquando da alta, necessitava de ajuda para as atividades de
vida diarias, sendo, apenas, autébnomo para a alimentacgao, que usava algalia,
tinha incontinéncia de esfincter anal, incapacidade de executar posicao
ortostatica, auséncia de capacidade de flexdao e extensao dos dedos de ambos
os pés e ambos os tornozelos e hipostesia na regidao perineal, nadegueira e
ambos os pés; apos a alta fez reabilitagao fisica, sem capacidade para se
locomover sem apoio de muletas, para reter a urina, para controlar a dejecao
e para manter relacoes sexuais; ao longo de todo o internamento, e até aos
dias de hoje, padece de dores, que foram intensas e prolongadas no periodo de
internamento, sendo quantificaveis em grau 6 numa escala de 1 a 7, e que,
apos tal periodo, sdo permanente consequéncia da sua condicgao fisica, sente
grande desgosto e frustracao, tendo sofrido uma depressao, que ultrapassou,
mas que se tornou uma pessoa mais taciturna e triste e socialmente isolada.

V. E adequada a indemnizacao a titulo de danos nao patrimoniais de
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€30.000,00 devida a autora, enquanto conjuge do autor, atendendo nao apenas
ao nivel da frustracao do débito conjugal e do prejuizo causado ao pleno
desenvolvimento da personalidade, no dominio da atividade sexual, mas,
igualmente, ao nivel da substancial deterioracdo da sua qualidade de vida,
traduzida na assuncao de um papel de exclusiva cuidadora do marido.

Lisboa, 19.09.2024

Paula Leal de Carvalho

Texto Integral

Acordam no Supremo Tribunal de Justica

I. Relatorio [no que poderd relevar ao recurso de revista ora em apreco]

1. AA e BB intentaram acao declarativa de condenac¢ao, com processo
comum, contra (entre outros):

1.2 CC, DD e EE, na qualidade de herdeiras de FF;

2.2 CVP - Sociedade de Gestao Hospitalar, S.A., vulgo Hospital da Cruz
Vermelha Portuguesa

Formularam os seguintes pedidos:

«a) Condenar os Réus ao pagamento soliddrio do quantitativo pecunidario total
de € 151.553,71 (cento e cinquenta mil, quinhentos e cinquenta e trés euros e
setenta e um céntimo) titulo de danos patrimoniais ao Autor;

b) Condenar os Réus ao pagamento solidario do quantitativo pecunidrio total
de € 350.000,00 (trezentos e cinquenta mil euro) a titulo de danos ndo
patrimoniais ao Autor;

c) Condenar os Réus ao pagamento soliddrio de € 40.000,00 (quarenta mil
euro) a titulo de danos ndo patrimoniais a Autora;

d) Quantitativos aos quais devem acrescer juros de mora desde a citagcdo até
ao integral pagamento».

Invocam a responsabilidade civil, contratual e extracontratual, dos RR. por
danos decorrentes de erro médico e violacao das leges artis na execugao de
trés intervencgoes cirurgicas ao A., bem como da violacao de deveres de
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documentacao, de esclarecimento e de recolha de consentimento informado.

2. As 1.2s RR. contestaram, arguindo a excecgao dilatéria da sua ilegitimidade
passiva (por entenderem que o interesse direto em contradizer pertence a
heranca aberta por 6bito do falecido FF e por este, a data dos factos, ter
transferido a sua responsabilidade civil para a seguradora Ageas Portugal,
Companhia de Seguros, S.A.) e pronunciando-se pela improcedéncia da agao,
defendendo que o falecido FF era um médico tecnicamente muito habilitado,
com excelente prestacao profissional, reconhecido pelos seus colegas e
pacientes, diligente e com sentido das responsabilidades.

Requereram a intervencao principal provocada de Ageas Portugal, Companhia
de Seguros, S.A.

3. A 2.2 R. contestou, pronunciando-se pela improcedéncia da acao,
defendendo, em suma, que o 1.2 R., que foi contratado pelo A., nao fazia parte
dos seus quadros clinicos e atuou por conta prépria, limitando-se a utilizar as
instalagOes e apoio técnico da 2.2 R. para consultas ou cirurgias, e
argumentando que inexiste nexo de causalidade entre os danos alegadamente
sofridos pelos AA. e as agoes dos seus funciondrios, que agiram com rigor,
diligéncia e prudéncia.

Deduziu, também, reconvencao, pedindo a condenacao dos AA. a pagarem-lhe
a quantia de € 15.374,79, por servicos prestados ao 1.2 A., quantia acrescida
de juros moratoérios a taxa legal desde a data da fatura e até pagamento.

4. Os AA. responderam pugnando pela improcedéncia da excecao dilatoria
deduzida pelas 1.2s RR., contestando o pedido reconvencional deduzido pela
2.2 R. (por entenderem nada ter a pagar) e, mantendo, no mais, a posigao ja
expressa na peticao inicial.

Quanto aos incidentes de intervencao de terceiros deduzidos pelos RR.,
declararam nada ter a opor.

Por despacho de 05.03.2028, tal articulado de resposta foi admitido, mas
apenas no que concerne aos respetivos artigos 1.2 a 19.2, 29.2, 34.2 a 44.2, 86.2
a91.2e 108.2a 154.2, considerando-se tudo o mais como nao escrito, por nao
ser processualmente admissivel.

5. Por despacho de 04.05.2017, foi admitida a intervir nos autos, na qualidade
de co-ré, Ageas Portugal - Companhia de Seguros, S.A., ordenando-se a
sua citacao nos termos do art. 319.2 do CPC, a qual contestou alegando que,
de acordo com os contratos de seguro que celebrou com o médico FF e com os
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3.2 e 4.2 RR,, o limite da sua responsabilidade, para cada sinistro, é de €
300.000,00, sendo que, a haver responsabilidade dos referidos RR., as perdas
indiretas de qualquer natureza e os lucros cessantes reclamados pelo A. nao
se encontram cobertos. Quanto a questdo de fundo, declarou subscrever as
contestacoes dos RR.

6. Com dispensa da audiéncia prévia, foi admitido o pedido reconvencional
deduzido pela 2.2 R. contra os AA. e foi proferido despacho saneador, que
julgou improcedente a excecgao dilatéria da ilegitimidade passiva das 1.2s RR,
tendo-se, ainda, fixado o objeto do litigio e enunciados, concretamente, os
temas da prova.

Foi ainda proferido despacho a fixar o valor da acao nos seguintes termos: “
Por forg¢a do disposto nos art.2 3062, do Cod. Proc. Civil, e considerando o

disposto nos art.?s 2962 e 2972, do Cdod. Proc. Civil, fixa-se o valor da agdo no
1

indicado pela autora, acrescido do valor da reconvenc¢do.” =
7. Realizada a audiéncia de julgamento, foi proferida sentenca em 13.05.2022,
que culminou com o seguinte dispositivo:

«Pelo que fica exposto, julgando a ag¢do parcialmente procedente por provada
e o pedido reconvencional deduzido pelo reconvinte CVP, S.A. procedente por
provada, decide-se:

a) Absolver os réus GG, HH e II, assim como as chamadas Fidelidade-
Companhia de Seguros, S.A. e Ageas Portugal-Companhia de Seguros, S.A.,
esta apenas enquanto garante da responsabilidade dos RR. GG e HH, dos
pedidos contra si deduzidos;

b) Condenar solidariamente CC; DD e EE, na qualidade de herdeiros de FF;
CVP - Sociedade de Gestdo Hospitalar, S.A.; Ageas Portugal-Companhia de
Seguros, S.A., na qualidade de garante da responsabilidade de FF, e Generali
Companhia de Seguros, S.A. nos seguintes montantes:

- €60.000 (sessenta mil euros) relativos a danos bioldgicos sofridos pelo autor;

- €40.000 (quarenta mil euros) relativos a danos ndo patrimoniais sofridos pelo
autor;

-€26.618,92 (vinte seis mil seiscentos e dezoito euros e noventa e dois
céntimos) a titulo de danos patrimoniais sofridos pelo autor.
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c) Condenar CC; DD e EE, na qualidade de herdeiros de FF e Ageas Portugal-
Companhia de Seguros, S.A., na qualidade de garante da sua
responsabilidade, no pagamento ao autor da quantia de €15.374,79 (quinze
mil trezentos e setenta e quatro euros e setenta e nove céntimos) a titulo de
danos patrimoniais do autor e €2500 (dois mil e quinhentos euros) a titulo de
danos ndo patrimoniais a autora;

d) Condenar os aludidos réus em juros de mora legais para obrigagoées civis
desde a data de propositura da e agdo e até integral pagamento.

Custas da ag¢do serdo suportadas pelos autores e pelos réus condenados, na
proporc¢do do decaimento, sendo as custas da reconvencgdo suportadas pelos
autores reconvintes, dispensando-se o pagamento de qualquer taxa
remanescente eventualmente devida».

8. Inconformados, apelaram: a interveniente acessoéria Generali Seguros, S.A.
(aos 14.06.2022), as primeiras RR (aos 20.06.2022), os AA. (aos 29.06.2022) e
a 22 Ré (aos 29.06.2022), tendo ainda a interveniente principal AGEAS
Portugal-Companhia de Seguros, SA declarado aderir ao recurso interposto
pelas herdeiras do seu falecido segurado Dr. FF (requerimento de
20.06.2022), nos termos do n.2 3 do art. 634.°2 CPC.

As 12s RR, bem como os AA. e a 22 Ré contra-alegaram.

A 12 instancia, conhecendo de nulidades invocadas e julgando procedente uma
delas decidiu “Por consequéncia, entende-se que deve operar a compensacao,
reformando-se o dispositivo da decisdo, na parte referente a condenacgao da Ré
CVP - Sociedade de Gestao Hospitalar, S.A. no pagamento de danos
patrimoniais ao autor e fixando a indemnizacgao por esta devida, a este titulo,
no valor global de €11.244,13 (onze mil duzentos e quarenta e quatro euros e
treze céntimos)”, na sequéncia do que a 22 Ré procedeu ao alargamento do
ambito da apelacgao por si interposta ao abrigo do disposto no art. 617.2, n.2 3
do CPC.

9. Ja na Relacao, foi pelo relator determinado (despacho de 20.06.2023), ao
abrigo do disposto no art. 617.2, n.2 5 do CPC, que os autos baixem a 1.2
instancia para que o tribunal a quo se pronunciasse sobre: a) a nulidade por
excesso de pronuncia arguida pela 2.2 R. no requerimento de ampliacao do
ambito do recurso; b) a nulidade invocada pela recorrente Generali Seguros,
S.A. (cfr. conclusao 57.2 das respectivas alegagoes de recurso).

6 /57



Sobre a nulidade referida na al. a), a 12 instancia decidiu (em 22.09.2023) da
seguinte forma:

«(...) declara-se verificada a suscitada nulidade, traduzida em conhecimento
de questdo que o tribunal ndo poderia ter conhecido, reformando-se o
dispositivo da sentenca da seguinte forma:

- Mantém-se integralmente o decidido nas alineas a); c) e d) do dispositivo da
sentenca;

- O constante na alinea b) do dispositivo volta a ter o teor constante da
sentenca, ficando sem efeito o despacho reformador proferido a 16/1/2023;

- E aditada uma alinea e), com o seguinte teor:

e) Julgar o pedido reconvencional deduzido pela reconvinte CVP - Sociedade
de Gestdo Hospitalar, S.A procedente e, em consequéncia, condenar o autor-
reconvindo no pagamento da quantia de € 15.374,79 (quinze mil trezentos e
setenta e quatro euros e setenta e nove céntimos), acrescida de juros
moratorios devidos para obrigacgoées civis vencidos desde 31 de janeiro de
2015 e até integral pagamento.

- Mantém-se o decidido quanto a custas, incluindo da reconvengdo (estando os
autores condenados no seu pagamento), com a retificagdo do lapso de escrita
ai constante (onde se lé autores - reconvintes deverd ler-se autores -
reconvindos)».

Sobre a nulidade referida na mencionada al. b), a 12 instancia nada disse.

10. Inconformado, apelou o A. (em 02.11.2023), referindo que «...tendo sido
notificado do despacho que reforma o dispositivo da sentenca, e ndo se
conformando com o mesmo, vem apresentar Recurso de Apelacdo, nos termos
da al. a) do n.2 1 do artigo 644.2 do Codigo de Processo Civil (CPC), com
subida nos proprios autos, ao abrigo do disposto nos artigos 645.2 do CPC,
com reapreciagdo da prova gravada» (sublinhado nosso), declarando que «o
dmbito subjetivo do presente recurso restringe-se a decisdo consagrada no
despacho de 22.09.2023» e requerendo, a final, que a sentenca seja revogada
nessa parte.

11. Finalmente, aos 22.04.2024 foi proferido Acordao no qual se decidiu nos
seguintes termos [sublinhados nossos]:

“Pelos fundamentos expostos, acorda-se em
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a) rejeitar o recurso interposto pelo A./reconvindo em 02.11.2023, por ter por

objecto decisdo irrecorn’vel;Z
b) ndo admitir a junc¢do de documentos requerida pela 2.2 R. (ponto 1.20);

c) julgar procedente a apelagdo interposta pela interveniente acessoria
Generali Seguros, S.A., em 14.06.2022, declarando nula a sentenca recorrida
na parte em que a condenou, solidariamente, a pagar ao A. as quantias de €
60.000,00, de € 40.000,00 e de € 26.618,92, acrescidas de juros de mora;

d) julgar totalmente improcedente as apelacoes interpostas pelas primeiras
RR. em 20.06.2022 e, por adesdo de 20.06.2022, pela interveniente principal
Ageas Portugal - Companhia de Seguros, S.A.;

e) julgar totalmente improcedente a apelagdo interposta pela 2.2 R. em
29.06.2022;

f) julgar parcialmente procedente a apelacdo interposta pelos AA. em
29.06.2022, no gque respeita aos montantes das indemnizacoes devidas pelos
danos biologico e ndo patrimoniais por ambos sofridos, e, em consequéncia:

1. condenar solidariamente as primeiras RR. CC, DD e EE (na qualidade de
herdeiras de FF, na proporg¢do das quotas que a cada uma caiba ou tenha
cabido na heranga do mesmo), bem como a interveniente Ageas Portugal -
Companhia de Seguros, S.A. (na qualidade de garante da responsabilidade do
referido FF) e a 2.2 R. CVP - Sociedade de Gestdo Hospitalar, S.A., a pagarem
ao Autor AA a quantia de € 85.000,00 (oitenta e cinco mil euros), a titulo de
indemnizacgdo pelo dano bioldgico, e de € 50.000,00 (cinquenta mil euros), a
titulo de indemnizagdo por danos ndo patrimoniais;

2. condenar solidariamente as primeiras RR. CC, DD e EE (na qualidade de
herdeiros de FFE, na proporg¢do das quotas que a cada uma caiba ou tenha
cabido na heran¢ca do mesmo), bem como a interveniente Ageas Portugal -
Companhia de Seguros, S.A. (na qualidade de garante da responsabilidade do
referido FF) a pagarem a A. BB a quantia de € 30.000,00, (trinta mil euros), a
titulo de danos ndo patrimoniais;

g) manter em tudo o mais a sentencga recorrida na versdo que lhe foi conferida
pelo despacho de 22.09.2023.
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Os AA. suportardo as custas do recurso referido na al. a).

A 2.2 R. suportard as custas do incidente de ndo admissdo de documentos
referido na al. b), cuja taxa de justica se fixa em uma UC.

Os AA. suportardo as custas do recurso referido na al. c), por terem ficado
vencidos.

As primeiras RR. e a interveniente principal Ageas Portugal suportardo as
custas do recurso referido na al. d), por terem ficado vencidas.

A segunda R. suportard as custas do recurso referido na al. e), por ter ficado
vencida.

Os AA., por um lado, e as primeiras RR., a 2.2 R. e a interveniente principal
Ageas Portugal, por outro lado, suportardo as custas do recurso referido na al.
f), na proporcdo dos respectivos vencimentos.” [sublinhados nossos]

12. Inconformada com o mencionado acérdao, veio a AGEAS - Companhia
de Seguros, S.A., interpor recurso de revista, tendo formulado as seguintes
conclusoes:

a. “ a) As indemnizacgoes sao pagas pela sociedade se nao, nao haveria
seguradoras, pois somos todos tomadores de seguros.

b) Assim, tendo presente os factos provados nos presentes autos as
indemnizagoes a arbitrar aos recorridos deverao socorrer-se de juizos de
equidade e nos parametros jurisprudenciais vigentes no ordenamento juridico
nacional.

c) Ora, em face dos factos provados:

79. Em consequéncia das cirurgias efetuadas, o autor padece de lesao
neuroldgica irreversivel, com desenervacao ativa nos territorios de L4-L5 e
L5-S1;

80. Tais sequelas neuroldgicas determinaram alteragoes da mobilidade e
sensibilidade dos membros inferiores, regiao do perineo e regidao nadegueira
(zona perineal, peniana e anal);

81. Em consequéncia da sua condi¢ao, apenas consegue locomover-se com
auxilio de canadianas, em deslocagoes pequenas, carecendo de cadeira de
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rodas e apoio na generalidade das deslocagoes;
82. Desloca-se e conduz automovel, adaptado a sua condigao;

o montante a atribuir ao autor a titulo de dano biolégico nao devera ser
superior a €70.000,00.

a. d) O montante do dano nao patrimonial a atribuir ao autor, tendo sempre
em conta os critérios jurisprudenciais vigentes, ndao devera ser fixado em
montante superior a € 30.000,00.

e) Por fim, no que concerne a indemnizagao a arbitrar a autora a titulo de
danos nao patrimoniais, nao devera a mesma ser superior a € 20.000,00.

f) O douto acordao recorrido aplicou erradamente o disposto nos arts. 483¢, n2
1, 4962 e 5662, n® 3 do Cdodigo Civil.

1. Nestes termos e nos mais de direito, com o douto suprimento de Vossas
Exceléncias, pede em procedéncia das antecedentes conclusoes seja
concedida a revista, (...)”

13. Também inconformadas, as primeiras RR, CC, DD e EE, na qualidade de
herdeiras do falecido médico FF, vieram interpor recurso de revista, tendo
formulado as seguintes conclusoes:

1. “1.2 E recorrido o acérddo da Relacdo proferido sobre recurso interposto
pelas recorrentes (i) tanto na parte em que determinou o fundamento da sua
responsabilizacao a titulo extracontratual (ii) como no que se refere ao valor
atribuido aos alegados danos bioldgicos e

d. morais do autor e morais da autora.

2.2 O aresto recorrido, em face de uma situagao de auséncia de negligéncia
meédica, ao ter relevado a omissao de consentimento informado como
fundamento da ressarcibilidade de danos em sede de integridade fisica e
moral, configurou a situacao juridica subjacente como equivalente a de
responsabilidade pelo risco, quando esta nao tem fundamento no dominio da
responsabilidade médica, apenas valendo para os casos tipificados nos artigos
4999 a 5102 do Cddigo Civil, por se tratar, como foi acolhido no acérdao
recorrido de responsabilidade extracontratual.

3.2 O aresto recorrido, ante uma situacao de auséncia de negligéncia médica
em acto cirurgico e perante danos emergentes, derivados, por isso, de caso
fortuito, ao ter determinado a responsabilizagdao do cirurgiao em decorréncia

10 /57



da auséncia documentada de consentimento informado por parte do paciente,
nao ponderou a situagao, no que respeita a ocorréncia de tais danos e ao seu
quantum, de modo expressamente diferenciado face ao que seria o caso de ter
ocorrido, e ndao ocorreu, negligéncia médica.

4.2 E alis relevante que o aresto em causa considere que «[...] ndo se provou,
igualmente, que o A. s6 aceitou submeter-se a intervengao porque nao foi
devidamente informado quanto aos respectivos riscos, nem que, se tivesse
sido, nao a teria aceitado», o que inculca a nogao de que nao ha fundamento a
responsabilizagdo emergente do acto ciriurgico efectuado sem a evidéncia
documentada daquele consentimento.

5.2 O aresto recorrido enferma assim de erro de Direito na interpretagao e
aplicagao dos artigos 483¢ [responsabilidade emergente de culpa], 486°
[responsabilidade por omissao], 5632 [causalidade adequada], todos do Cédigo
Civil, porquanto a omissdao imputada nao é causalmente adequada a gerar os
danos em causa, os quais decorreram de caso fortuito porquanto esta
demonstrada a inexisténcia de negligéncia médica, nem pode fundamentar a
respectiva ressarcibilidade.

6.2 Quando interpretados e aplicados como o foram pelo acérdao recorrido, os
referidos artigos 4832 e 4862 do Codigo Civil, violam o principio da igualdade
tutelado no artigo 132 da Constituicao, na medida em que, seguindo tal
interpretacgao, tais preceitos passam a regular de modo idéntico situagdoes em
que se justifica uma diferenciagao substancial, ou seja, casos em que o dano é
causado por acto médico negligente, daqueles outros em que o dano nao
decorra de acto negligente do médico, antes de caso fortuito, ainda que esteja
em causa a omissao documentada de omissao de consentimento informado.

7.2 O aresto recorrido, ao ter fixado os danos patrimoniais e morais nas
quantias em que os computou, incrementado, alias, o que fora decidido pela
primeira instancia, enferma de erro de Direito, na interpretacao e aplicagao
dos artigos 4832 e 4962, n.2 4 do Cddigo Civil, porquanto, face aos critérios
jurisprudenciais correntes, tanto aos primeiros, como aos segundos [estes,
seguindo critérios de equidade], nao correspondem valores tdao elevados, pelo
que a quantia em causa deve ser reduzida em termos correspondentes aos
indicados pela recorrente seguradora.

82. Tratando-se de uma situacao em que esta afastada a negligéncia médica, o
valor indemnizatorio, a ser declarado, tera de ser proporcionadamente
reduzido.

11 /57



9.2 Em suma: o sancionamento fundamentado na omissao de obtencao de
consentimento informado acaba por funcionar como pretexto para alcancar
aquelas situagdes em que nao se encontrou responsabilizacao civil por ma
pratica médica, o que atenta contra um critério de justicga.

Nestes termos deve ser revogado o acordao recorrido e substituido por outro
que determine a absolvigao das recorrentes quanto ao pedido ou, quando
assim se nao entender, o que so por cautela de patrocinio se admite, seja
reduzido o valor da indemnizacgdo para critérios proporcionados que relevem a
auséncia de negligéncia médica.”

14. Os AA. recorridos contra-alegaram aos recursos interpostos, concluindo
pela improcedéncia dos mesmos.

15. Os recursos foram admitidos pela 12 instancia, com efeito devolutivo,
decisao mantida pela ora relatora.

16. Deu-se cumprimento ao disposto no art. 6572, n® 2, 22 parte do CPC.

kkk

II. Do objeto do recurso

Salvas as matérias de conhecimento oficioso, o objeto do recurso é delimitado
pelas conclusoes formuladas pelo recorrente, nao sendo licito ao tribunal ad
quem conhecer de matérias nelas nao incluidas (arts. 635, n2 4, e 6392, n% 1,
ex vi do art. 6792, todos do CPC).

Assim, sdo as seguintes as questoes suscitadas pelas Recorrentes:

A. No recurso interposto pelas primeiras RR [na qualidade de herdeiras do
médico FF]: da (ndo) responsabilidade das Recorrentes pelos danos
decorrentes das lesoes sofridas pelo Autor.

B. Nos recursos interpostos pelas mencionadas RR (subsidiariamente a
questao referida em A) e pela Recorrente AGEAS - Companhia de Seguros,
S.A:

i) Do montante de indemnizacao devida ao autor titulo de dano biolégico;
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ii) Do montante de compensacgao devida ao autor a titulo de danos nao
patrimoniais;

iii) Do montante de compensacao devida a autora, enquanto conjuge do autor,
a titulo de danos nao patrimoniais.

kkk

IV. Fundamentacao de facto

Foi a seguinte a decisdao da matéria de facto proferida pelo Tribunal da
Relacao [mantendo-se a ordenacao e respetiva formulacgao linguistica e tendo-
se em consideracao a parcial procedéncia da impugnacao dirigida a decisao de
facto]:

Factos provados

1.0 autor nasceu em .../.../1950 e a autora em .../.../1953;
2. FF faleceu .../.../2015, deixando como herdeiros CC, DD e EE;

3. O autor foi encaminhado pelo Dr. FF para as instalagoes do Hospital da
Cruz Vermelha, onde foi admitido no dia 12 de dezembro de 2014;

3A. O autor deu entrada no Hospital da Cruz Vermelha a 12 de dezembro de
2014, a caminhar pelo préprio pé, com reducao da mobilidade no membro
inferior direito e com dificuldade na execucao de marcha, mas sem recurso a
canadianas ou qualquer outro auxiliar de marcha.

4. O autor foi submetido a intervencgao cirirgica nesse mesmo dia 12 de
dezembro de 2014, nas instalagoes do Hospital da Cruz Vermelha, com
anestesia geral;

5. O 3.2 réu GG é médico especialista em cirurgia ortopédica da coluna e
exercia, em dezembro de 2014, a sua atividade profissional na Unidade de
Cirurgia da Coluna, no Servico de Ortopedia do Hospital da Cruz Vermelha
Portuguesa;

6. Em dezembro de 2014, FF havia transferido a responsabilidade civil
emergente da sua profissao para a Ageas Portugal-Companhia de Seguros,
S.A. por contrato de seguro titulado pela apédlice n.2 0084.05.935346;
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7. Nos termos de tal contrato, o limite do seguro era, a data, de € 300.000,00
por cada sinistro, sendo que o capital garantido é definido em cada anuidade,
sendo aplicada, por sinistro, uma franquia de 10% do valor reclamado
relativamente a danos patrimoniais, com um minimo de €125,00, (cépia de fls.
726 e 727, com as “Condigoes Gerais” de fls. 729 a 745 dos autos, cujo teor se
dé por reproduzido);

8. Aré CVP, S.A. tem a sua responsabilidade civil transferida por contrato de
seguro intitulado “Responsabilidade Civil de Exploragao”, celebrado em
18/6/2001, com a Generali Companhia de Seguros, S.A., titulado pela apdlice
n.2 ..51/......00 (copia de fls. 474 a 496 dos autos, aqui dados por
reproduzidos);

9. Tal garantia estd limitada a €500.000,00 por cada sinistro e anuidade (€
150.000,00 por sinistro com danos corporais; € 25.000,00 por sinistro com
danos materiais, com uma franquia de 10% do valor do sinistro, com um
minimo de € 249,40;

10. Em 16/2/2015, a ré CVP, S.A. comunicou ao seu mediador de seguros e
participou a “Generali, Companhia de Seguros, S.A.”, conforme consta a fls.
499 dos autos, cujo teor se da por reproduzido;

11. Aré “CVP, S.A.” emitiu, e o autor recebeu, a fatura n.2 201501/920, datada
de 31.01.2015, no valor global de € 15.374,79, cuja cOpia consta a fls. 212 a
225 dos autos, cujo teor se da por reproduzido;

12. A Ageas - Companhia de Seguros, S.A. e o réu GG celebraram um contrato
de seguro do Ramo “Responsabilidade Civil Profissional”, modalidade Ordens
Profissionais, Especialidade Neurocirurgia, titulado pela apélice n.2
0084.05.946348, cuja copia consta a fls. 727v/728 dos autos e cujo teor se da
por reproduzido;

13. Tal contrato, a data, estava limitado por sinistro ao capital de €
300.000,00, sendo este definido a cada anuidade, ficando limitado, por
sinistro, sendo aplicada a cada sinistro relativamente a danos patrimoniais
uma franquia de 10% do valor reclamado, com um minimo de € 125,00 -
“Condigoes Gerais” constam a fls. 729v./745 dos autos e cujo teor se da por
reproduzido;

14. A Ageas - Companhia de Seguros, S.A. e a ré HH celebraram um contrato
de seguro do Ramo “Responsabilidade Civil Profissional”, modalidade Ordens
Profissionais, Especialidade Anestesiologia, titulado pela apodlice n.2
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0084.05.930497, cuja copia consta a fls. 728v./729 dos autos e cujo teor se da
por reproduzido;

15. Tal contrato estava, a data, limitado ao capital de € 300.000,00 por
sinistro, sendo que este é definido em cada anuidade e sendo aplicada a cada
sinistro, relativamente a danos patrimoniais, uma franquia de 10% do valor
reclamado, com um minimo de €125,00, cujas “Condi¢coes Gerais” constam a
fls. 729/745 dos autos e cujo teor se da por reproduzido;

16. A “Fidelidade-Companhia de Seguros, S.A.” e a ré II celebraram um
contrato de seguro do Ramo “Responsabilidade Civil Profissional”, titulado
pela apdlice n.2 RC......72, cuja cOpia consta a fls. 763/764 dos autos, cujo
objeto é a responsabilidade civil extracontratual decorrente do exercicio da
sua atividade médica anestesista;

17. Tal contrato tinha, a data, como capital seguro de € 600.000,00, limitado a
€300.000,00 por sinistro, prevendo uma franquia correspondente a 10% do

valor dos prejuizos no minimo de € 125,00, e cujo teor se da por reproduzido -
“Condicgoes Gerais” de fls. 755/763 dos autos, cujo teor se da por reproduzido.

Factos apurados na sequéncia da prova produzida (matéria referente a
factualidade essencial ou complementar alegada, sendo que a mais constante
dos articulados ¢ meramente instrumental, repetida, conclusiva ou de direito):

Factos prévios as cirurgias:

18. Em dezembro de 2014 o autor exercia profissionalmente a atividade de
comerciante, sendo socio e gerente de sociedade familiar de comércio de
produtos agricolas e pecudrios em ...;

19. Em dezembro de 2014 a autora exercia igualmente essa atividade de
comerciante na empresa familiar;

20. O autor era, a tal data, reconhecido no seu meio pessoal e profissional
como pessoa ativa e dinamica;

21. Em momento nao apurado foi-lhe diagnosticada uma hérnia discal,
incidente sob as vértebras L4-L5;
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22. Tal condigao provocava-lhe compressao de nervo sensitivo e motor,
causava-lhe dor e paresia do pé direito, i.e., incapacidade de realizar
dorsiflexao do pé, condicao também designada de pé pendente, com o inerente
claudicar ao caminhar;

23. Para solucgao de tal problema e do desconforto inerente, submeteu-se a
cirurgia em setembro de 2014, realizada no hospital ..., pelo médico Dr. JJ;

24. Apos tal intervencdao mantinha tal condigao de pé pendente;

25. Encontrando-se a realizar fisioterapia subsequente de recuperacao e
mantendo limitagoes fisicas, procurou aconselhamento foi-lhe indicado, como
reputado na especialidade, o Dr. FF;

26. Dirigiu-se a consulta, este aceitou acompanha-lo e declarou ao autor que a
sua condigao iria melhorar no caso de ser por si intervencionado;

27. O autor tinha, em dezembro de 2014, historial clinico de HTA (hipertensao
arterial), elevada concentragao de acido urico no sangue e dislipidemia
(disturbio de lipidos no sangue);

28. Foi a perspetiva de melhoria resultante da declaracao do médico FF que
levou o autor a aceitar a realizacdo de nova cirurgia a hérnia discal;

29. O Dr. FF era um médico “externo” ao hospital da Cruz Vermelha, nao
integrando o quadro de funcionarios do hospital;

30. Entre o médico FF e a ré CVP, S.A foi celebrado contrato intitulado de
utilizacao de consultorio médico pelo qual, designadamente, a ré sociedade se
comprometeu a ceder-lhe uma sala de consultério no Hospital da Cruz
Vermelha (e o mais que consta do doc. n.2 3 anexo a contestacao da ré CVP,
S.A));

Periodo entre 12/12/2014 e 17/12/2014:

31. A intervencao cirurgica realizada no dia 12/12/2014 foi conduzida por uma
equipa constituida pelo médico-cirurgiao FF, pela médica anestesiologista HH
e por equipa de enfermagem composta por anestesista, circulante e
instrumentista;
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32. A médica anestesiologista e as enfermeiras integravam o Corpo Clinico da
ré CVP, S.A;

33. O autor nao assinou a declaracao denominada “consentimento informado
para cirurgia”, seja nesta intervencao ou em qualquer das outras intervencgoes
que realizou no Hospital da Cruz Vermelha;

34. O Dr. FF nao informou o autor sobre os riscos inerentes a realizacao da
cirurgia;

35. Antes de ser submetido a cirurgia, o autor foi avaliado pela
anestesiologista HH no préprio Bloco Operatorio;

36. Esta recolheu junto do autor a informagao necessaria, elaborou a ficha de
anestesia, tendo explicado ao autor o tipo de anestesia a ministrar - geral;

36A. A 1.2 cirurgia a que o autor foi submetido iniciou-se as 14h45 e terminou
as 15h20 do mesmo dia 12/12/2014.

37. O autor, ap0ds acordar da cirurgia realizada em 12/12, sentiu dores agudas
e incomodidade que, de imediato, assinalou ao pessoal de enfermagem
presente, nada lhe tendo sido dito nesse momento

38. Apos a cirurgia ficou com auséncia de sensibilidade no pé direito e
sensibilidade reduzida no pé esquerdo, auséncia total de sensibilidade na zona
testicular e peniana;

38A. Pelas 07h00 do dia 13/12/2014, foi verificado que o autor apresentava
penso repassado com liquido sugestivo de perda de liquor.

39. Na sequéncia da intervencgao, o Dr. FF diagnosticou o autor com “sindrome
de cauda completo”, bem como a possibilidade de se verificar uma “fistula de
LCR”, ordenou a retirada do dreno e deu indicacao para “reintervencao
cirargica”.

40. No dia seguinte, 13 de dezembro de 2014, o autor foi novamente
conduzido ao bloco operatorio, onde foi novamente intervencionado
cirurgicamente, com anestesia geral;

41. Nao lhe foi prestado qualquer esclarecimento prévio a tal segunda
intervencao no Hospital da Cruz Vermelha;
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42. Esta intervencao cirdrgica do dia 13/12/2014 foi realizada pelo Dr. FF, a
médica anestesiologista HH, aqui 4.2 ré, e uma equipa de enfermagem
composta por enfermeira anestesista, enfermeira circulante e enfermeira
instrumentista;

43. A equipa de enfermagem e a anestesiologista integram os quadros da ré
sociedade hospitalar;

43A. A 2.2 cirurgia iniciou-se as 18h50 e terminou as 20h00 do dia 13/12/2014.

44. Na sequéncia desta intervencao, o autor apresentava sensibilidade e
mobilidade das pernas, mas com auséncia de sensibilidade no pé direito e
sensibilidade reduzida no pé esquerdo, com mobilizacdo das pernas, mas sem
mobilizacao dos dedos dos pés, nem dorsiflexao em ambos os pés e com
auséncia total de sensibilidade na zona testicular e peniana;

45. Quatro dias depois, a 17/12/2014, o autor foi submetido a uma terceira
intervencgao cirurgica no Hospital da Cruz Vermelha;

46. Antes de tal cirurgia, nao foi prestado ao autor esclarecimento sobre a
mesma;

47. A 3.2 intervencao foi efetuada pelo cirurgidao FF, assistido pela enfermeira
anestesista KK, pela enfermeira circulante LL, pela Enfermeira instrumentista
MM e pela médica anestesiologista II, todas funciondrias da ré CVP, S.A.;

48. Foi no dia 17/12/2014 que a ré II tomou conhecimento da situacao do
autor, tendo analisado o seu processo clinico, incluindo os dados cirirgicos e
anestésicos anteriores;

49. No decurso desta intervencao, o médico FF sentiu-se mal, teve um
desfalecimento, sentou-se num banco no interior do bloco, pdlido, a transpirar
e com ar combalido;

50. Tal desfalecimento foi comunicado a Diregao Clinica do hospital que, de
imediato, solicitou ao réu GG que se deslocasse de emergéncia ao bloco
operatorio;

51. Foi nesse momento que o réu GG teve o seu primeiro contacto com a
situacao do autor;

52. Quando o 3.2 réu chegou ao bloco operatério o autor encontrava-se
inconsciente, sob o efeito de anestesia;
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53. Nesse momento, o Dr. FF solicitou ao Dr. GG que terminasse a cirurgia e
nao concluiu a intervencao;

54. Iniciando a sua intervencgao, o réu GG procedeu a avaliagao do estado do
autor e verificou a existéncia de uma fistula com rutura do saco dural e
vazamento de liquido liquor;

55. Usou este cirurgiao como técnica cirurgica uma plastia da dura mater com
fascia e utilizagdo de cola bioldgica, assim procedendo ao encerramento da
fistula céfalo- raquidiana;

56. Apos ter participado na cirurgia de 17/12/2014, no dia seguinte
(18/12/2014), o R. GG deu conhecimento a Diregao Clinica do hospital do
ocorrido no bloco operatorio (doc. n.2 2 anexo a contestacao dos RR. GG, HH e
BB e doc. n.2 5 anexo a contestagao da ré CVP, S.A., aqui dado por
integralmente reproduzido);

57. Em tal comunicagao declarou, designadamente, além do antes referido,
que o doente ficou estavel e melhorado, com sinais vitais dentro da
normalidade;

58. O Dr. FF sofria de doencga oncoldgica em ... de 2014, encontrando-se a
trabalhar, nao tendo comunicado ao autor a sua condicao de saude;

59. Na sequéncia desta cirurgia de 17/12/2014, o autor foi encaminhado para
os servigcos de Cuidados Intensivos do hospital da Cruz Vermelha;

60. Nesse momento o autor mantinha diminuicdao da sensibilidade ao nivel dos
membros inferiores e genitais e dor a mobilizagcdao dos membros inferiores da
regiao dorsal;

61. Nas cirurgias de 13/12 e 17/12 ao autor nada foi perguntado ou dito antes
de inicio do procedimento relativamente a anestesia a realizar;

Periodo apos 17/12/2014 e até alta:

62. No dia 18/12/2014, o autor foi transferido dos Cuidados Intensivos para o
Internamento, mantendo os sintomas;

63. O autor permaneceu internado até 23/1/2015 no Hospital da Cruz
Vermelha Portuguesa, dia em que recebeu alta;
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64. Apos esta cirurgia, nos dias 18/12 e 19/12, o autor recebeu a visita do Dr.
FF;

65. Nessa altura, encontrava-se deprimido e enviou uma mensagem telefénica
a familiares com “ideias suicidas”;

66. Iniciou fisioterapia no periodo de internamento;

67. Nesse periodo manteve auséncia de sensibilidade na regiao posterior das
coxas, nadegas e toda a regiao perineal;

68. Ao longo do periodo de internamento o autor necessitou sempre de ajuda
para se sentar, levantar e posicionar-se no leito e ainda para fazer a transicao
para a cadeira de rodas;

69. Apos alta, seguiu para reabilitacao fisica no Centro de ..., sem capacidade
para se locomover sem apoio de muletas, sem capacidade para reter a urina,
sem capacidade para controlar a dejecao e sem capacidade para manter
relacoes sexuais;

70. Aquando da alta, necessitava de ajuda para as atividades de vida diarias,
exceto para alimentacao, onde era auténomo;

71. Usava algdlia, tinha incontinéncia de esfincter anal, incapacidade de
executar posigcao ortostatica, auséncia de capacidade de flexao e extensao dos
dedos de ambos os pés e ambos os tornozelos, hipostesia na regiao perineal,
nadegueira e ambos o0s pés;

72. O médico FF encontrou-se em situacao de impossibilidade de trabalhar, em
razao de saude, entre o dia 20 de dezembro de 2014 e 7 de janeiro de2015;

73. Nesse periodo o autor nao recebeu visita médica, recebendo
acompanhamento do pessoal de enfermagem e auxiliar da sociedade
hospitalar, realizando fisioterapia e tendo a sua situagao sido acompanhada
pelo corpo clinico do HCVP;

74. Os médicos ao servigo da ré sociedade tomavam conhecimento da situacgao
do autor aquando das suas rondas de servico;

75. O autor enviou carta a Administracao do Hospital, reclamando pelo
tratamento que estava a receber invocando, além do mais, falta de
acompanhamento médico;
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76. No dia 7/1/2015 o autor foi visitado pelo Dr. FF, que, designadamente, lhe
sugeriu realizar reabilitacao em ...;

Periodo apo0s alta; situacao fisica permanente do autor:

77. A pedido do Centro de Reabilitacao de ... foi agendada ao autor consulta
de reavaliacao de neurocirurgia para o dia 2/4/2015, no Hospital da Cruz
Vermelha, junto do médico NN;

78. No decurso da consulta, o médico em causa deu-a terminada, declarando
no respetivo relatdrio que tal se deveu ao doente ter declarado que foi
convocado pela instituicao e nao estar de live vontade, o que invalida a relagao
de confianga entre paciente e médico (doc. n.2 2 anexo a contestagao a ré CVP,
S.A));

79. Em consequéncia da cirurgia realizada em 12.12.2014, o autor padece de
lesdao neuroldgica irreversivel, com desenervagao activa nos territérios de L4-
L5 e L5-S1.

80. Tais sequelas neuroldgicas determinaram alteragoes da mobilidade e
sensibilidade dos membros inferiores, regiao do perineo e regidao nadegueira
(zona perineal, peniana e anal);

81. Em consequéncia da sua condigao, apenas consegue locomover-se com
auxilio de canadianas, em deslocagoes pequenas, carecendo de cadeira de
rodas e apoio na generalidade das deslocagoes;

82. Desloca-se e conduz automovel, adaptado a sua condigao;

83. Ficou totalmente impossibilitado de desenvolver de trabalhar na
organizacao e gestdo diaria da empresa familiar, ou em qualquer trabalho
equivalente;

84. Nao faz a sua higiene pessoal, necessitando de ajuda para as tarefas em
causa;

85. Perdeu toda a capacidade sexual, nao controla a sua funcgao urinaria ou
excretora, carecendo do uso de fralda e de tomar medicamentos.

86. A sua integridade estética foi afetada num valor quantificavel em 4, numa
escalade 1 a 7;
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87. Ao longo de todo o internamento, e até aos dias de hoje, padece de dores;

88. Tais dores foram intensas e prolongadas no periodo de internamento,
sendo quantificaveis em grau 6 numa escalade 1 a 7;

89. Apos tal periodo, tem dores nao permanentes, pontualmente de grande
intensidade, nao quantificavel;

90. Em consequéncia da sua condicao, sente grande desgosto e frustragao;
91. Sofreu uma depressao, que ultrapassou;
92. Tornou-se uma pessoa mais taciturna e triste e socialmente isolada;

93. Passou para o filho a gestao da empresa, deslocando-se a mesma
pontualmente;

94. As lesoes fisicas sofridas pelo autor fazem parte da lista de riscos
inerentes a uma cirurgia a hérnia discal, riscos que aumentam a cada
reintervencao;

95. Os autores, antes das lesoes sofridas pelo autor, tinham uma vida conjugal
normal;

96. Apos tais lesoes, a vida da autora passou a ficar cingida quase
exclusivamente a cuidar do autor;

97. A autora sente, desde entao, tristeza e angustia por tal situacao;

98. Os autores deixaram de ter qualquer vida sexual.

Elementos estritamente patrimoniais:

99. A ré sociedade hospitalar apresentou ao autor, para pagamento de servigos
prestados, uma fatura final do valor de €15.374,79;

100. O autor nao pagou tal fatura;
101. O autor despendeu em medicacao a quantia de €2.356,92;
102. Em honorarios com outros clinicos a quantia de €11.431,33;

103. Em consultas e exames diversos a quantia de €1.994,30;
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104. Nos servicos de reabilitagao fisica do Hospital de ... suportou a quantia
de €5.250,00;

105. Para adaptacao da sua habitacao e automdvel despendeu € 4.733,92;

106. Em deslocacgoes para tratamentos despendeu o montante de €672,45 em
portagens;

107. O autor, apds entregar a gestao diaria da empresa familiar ao filho,
passou a ser apenas funcionario da mesma;

108. Aré CVP, S.A. prestou ao autor os servigos descritos na fatura supra
referida».

Factos nao provados

1 - A relacao filial dos autores com OO e a data de nascimento deste (falta de
apresentacao de documento);

2 - Que, quando se dirigiu ao Dr. FF, o autor o tenha feito por ser conhecedor
de varias publicagoes em revistas cientificas, designadamente relativas a
recuperacao de paraplégicos;

3 - Que a cirurgia ao autor deveria ser realizada com uma técnica especifica
em que o Dr. FF se havia especializado;

4 - Que, aquando da primeira consulta, o Dr. FF garantiu a auséncia de riscos
inerentes a intervencao;

5 - Que a ré HH tenha explicado ao autor os riscos envolvidos na anestesia ou
dado alguma possibilidade de escolha;

6 - Que, apos a cirurgia de 12/12, se tenha verificado desnorteio e embaraco
dos enfermeiros de servigo, quando confrontados com a condi¢ao do autor;

7 - Que, apos as cirurgias, o Dr. FF limitava-se a estabelecer contacto
telefénico com o servigo;

8 - Que, apos as cirurgias, o Dr. FF limitou-se a efetuar passagens junto
rapidas ao autor declarando que “o sr. AA vai ficar bom e esta a recuperar
muito bem”;

9 - Que o autor tenha solicitado explicagoes ao Dr. FF sobre a realizagao da 2.2
intervencao e este limitou-se a dizer que se tratava de uma “revisao de
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cirurgia”;

10 - Que o autor apenas soube que ia ser submetido as intervengoes cirurgicas
realizadas a 13/12/2014 e 17/12/2014 quando entrou no bloco operatério;

11 - Que, a meio do procedimento cirurgico de 17/12, o médico FF desmaiou;

12 - Que, a data da 3.2 intervengao, o Dr. FF sabia que a sua doenca poderia
perturbar o seu regular desempenho como médico cirurgiao;

13 - Que, apos o desfalecimento do Dr. FF, a cirurgia poderia ter sido
cancelada;

14 - Que o réu GG agendou, a revelia do autor, consulta de neurocirurgia com
o Dr. PP no Hospital da Cruz Vermelha;

15 - Que o autor esta impossibilitado de se locomover sem auxilio de outrem;
16 - Que o autor necessita sempre de ser transportado;

17 - Que nao se locomove sem apoio de cadeira de rodas;

18 - Que necessita de ajuda do filho para realizar a sua higiene pessoal;

19 - Que estd impossibilitado de trabalhar;

20 - Que a depressao que sofreu se foi agravando;

21 - Que o autor é uma pessoa triste;

22 - Que a entrega da gestao diaria da sociedade familiar ao filho nao foi bem
vista por alguns clientes, que deixaram de negociar com a sociedade;

23 - Que, devido as lesOes que sofreu, o autor deixou de trabalhar na empresa
familiar;

24 - Que o autor auferia mensalmente o quantitativo de €850,00 como gerente
da sociedade, retribuicao que deixou de auferir;

25 - Que, como funcionario da empresa, tenha deixado de auferir salario ou
que aufira salario inferior ao que auferia antes do acidente;

26 - Que o autor pagou a ré CVP, S.A., por servigos prestados no Hospital da
Cruz Vermelha, o quantitativo de €15.374,79;
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27 - Que o autor se viu na necessidade de contratar um motorista em abril de
2015, que aufere uma retribuicao mensal liquida de €516,00, tendo
despendido, até a propositura da agao, o valor de € 7.740,00;

28 - Que o autor planeia nova intervencgao cirirgica junto de outro médico;

29 - Que, qualquer dos réus e especialmente a ré sociedade hospitalar tenha,
intencionalmente omitido ou alterado dados ou organizacao do processo
clinico;

30 - Que o estado fisico do autor podera sofrer melhorias com recurso a
fisioterapia».

kkk

IV. Fundamentacao de Direito

1. Da (nao) responsabilidade das Recorrentes/1%s RR [na qualidade de
herdeiras do meédico Dr. FF] pelos danos decorrentes das lesoes
sofridas pelo Autor [objeto da revista interposta pelas mencionadas
Recorrentes]

1.1. Dada a sua precedéncia logica, impde-se comecar por apreciar da
mencionada questao.

Preliminarmente, é de referir que, nas instancias, foi entendido que a
responsabilidade civil do médico FF nao assentou em negligéncia médica
(violagao da leges artis ou erro médico), o que nao €, no recurso de revista,
objeto de controvérsia.

E é também de consignar que o acordao recorrido, numa qualificacao que nao
é posta em causa pelos recorrentes e que nao nos merece censura, considerou
que autor celebrou com a 2.2 ré um contrato de prestacao de servicos médicos
total, qualificando a responsabilidade do médico FF como uma
responsabilidade extracontratual, deixando escrito: “entre o A. e o médico FF
ndo se estabeleceu, autonomamente, qualquer relagcdo contratual, pelo que os
pressupostos da sua responsabilidade aferem-se pela sua conduta pessoal e a
eventual responsabilidade deste ha-de ser delitual. Como ja se viu, na
responsabilidade civil por acto médico podem conviver a responsabilidade do
Hospital privado, com quem o doente celebrou um contrato para prestacdo de
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servicos médicos, que é de natureza contratual, com a responsabilidade
extracontratual do médico, quando este, no desenvolvimento da sua actividade
meédica, pratica acto ou omissdo violadores da leges artis ou incumpre deveres
inerentes ao exercicio da mesma (cfr., neste sentido, os acorddos do STJ de
23.03.2017, de 08.09.2020 e de 31.03.2022, in www.dgsi.pt).”

Mas consideraram as instancias que a responsabilidade civil do mencionado
meédico assentou na violagao do dever do consentimento informado, do que
discordam as mencionadas recorrentes, colocando em causa, em substancia, o
estabelecimento do nexo de causalidade por parte do Tribunal “a quo” entre a
conduta ilicita do médico FF, consistente na violacao dos deveres de
informacao e de obtencao do consentimento informado do autor, e os danos
verificados, afirmando que “em face de uma situacdo de auséncia de
negligéncia médica, ao ter relevado a omissdo de consentimento informado
como fundamento da ressarcibilidade de danos em sede de integridade fisica e
moral, configurou a situacdo juridica subjacente como equivalente a de
responsabilidade pelo risco, quando esta ndo tem fundamento no dominio da
responsabilidade médica, apenas valendo para os casos tipificados nos artigos
4992 a 510° do Caodigo Civil, por se tratar, como foi acolhido no acorddo
recorrido de responsabilidade extracontratual.”

Argumentam as recorrentes que “o aresto recorrido enferma assim de erro de
Direito na interpretacdo e aplicagdo dos artigos 483¢ [responsabilidade
emergente de culpa], 4862 [responsabilidade por omissdo], 5639 [causalidade
adequadal], todos do Codigo Civil, porquanto a omissdo imputada ndo é
causalmente adequada a gerar os danos em causa, 0os quais decorreram de
caso fortuito porquanto estd demonstrada a inexisténcia de negligéncia
médica, nem pode fundamentar a respectiva ressarcibilidade”, mais invocando
a violacao do principio da igualdade por se tratarem de modo idéntico
situagoes substancialmente diferentes (dano causado por ato médico
negligente e dano nao decorrente de ato negligente, ainda que esteja em
causa a omissao do consentimento informado).

O Tribunal recorrido, apos elencar posicoes doutrindrias e jurisprudenciais a
respeito do tema, considerou a este propédsito: “Ora, na aferi¢cdo do nexo
causal entre a violagdo do dever de informacgdo/falta de consentimento
informado e os danos verificados, importa atender aos bens juridicos
protegidos pela exigéncia de tal consentimento, a fim de se perceber quais os
danos ressarciveis. Contrariamente ao defendido pelas primeiras RR., os bens
juridicos tutelados pelos deveres de informagdo e de obtengdo do
consentimento informado sdo o direito a integridade fisica e moral e o direito
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a autodeterminacgdo e a liberdade, pelo que os danos ressarciveis sdo, quer os
danos ndo patrimoniais causados por essa violacdo da liberdade da vontade,
quer as lesoes, as dores e demais incomodos (cf. art. 70.2 do CC), quer os
danos patrimoniais derivados do agravamento do estado de saude (cfr. André
Dias Pereira, Ob. Cit., pp. 459 e 460, e acorddos da RL de 27.11.2018 e do STJ]
de 22.03.2018, de 08.09.2020 e de 02.12.2020, in www.dgsi.pt). (...) Sendo os
bens tutelados os referidos, ndo se vislumbra que possa ser violadora do
principio constitucional da igualdade a interpretagdo de que o incumprimento
dos deveres de informacgdo e de obtencdo do consentimento informado da
lugar ao ressarcimento de outros danos, como o biolégico. O tratamento
distinto que tais casos, indiscutivelmente, merecem relativamente as situagées
em que os danos decorrem da ma prdtica médica ou da violag¢do da leges artis,
centrar-se-d na necessdria ponderagdo sobre as diferentes intensidades do
ilicito e da culpa, para efeitos do computo das indemnizagdes. No caso dos
autos, estamos perante interveng¢oées méedicas arbitrarias (sem consentimento
ou com consentimento ineficaz), em que ocorreram danos para a integridade
fisica do doente e um agravamento do seu estado de saude. Certo é, também,
que ndo estamos em face de riscos que devam ser sempre suportados pelo
doente, por ndo serem riscos imprevisiveis e que ndo devessem ser

comunicados pelo médico. Antes pelo contrario, o risco ndo revelado tinha, in
casu, conexdo com o risco verificado, pelo que o prestador médico tem que
responder pelos danos criados, patrimoniais e ndo patrimoniais (...) No caso
dos autos, falham todos os referidos pressupostos do consentimento
hipotético, tudo levando a concluir que o A., se soubesse dos riscos da
cirurgia, té-la-ia recusado, ao invés do que se afirma na sentencga recorrida.
Enfim, a responsabilidade civil emergente da realizacdo de acto médico, ainda
que se prove a inexisténcia de erro ou md prdtica médica, pode radicar-se na
violagdo do dever de informacgdo do paciente relativamente aos riscos e aos
danos eventualmente decorrentes da realizacdo do acto médico e na violacdo
do dever de recolha do seu consentimento (cfr., acorddo do ST] de 24.10.2019,
in www.dgsi.pt).”

1.2. A dilucidagao da questao suscitada pressupoe a determinacgao dos bens
juridicos tutelados pelos deveres de informacao e de obtencao do
consentimento informado por parte do paciente, assim como a delimitacao dos
danos ressarciveis pela conduta médica autonomamente ilicita consistente na
violacao de tais deveres.

A jurisprudéncia do STJ tem vindo, de forma reiterada, a considerar que a
responsabilidade civil médica pode estar alicercada na violagao da leges artis
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ou erro médico e/ou na violacdao do consentimento informadoi, assentando em

duas proposicoes: i) a de que a responsabilidade civil emergente da realizacao
de ato médico, ainda que se prove a inexisténcia de erro ou ma pratica
meédica, se pode reconduzir a violagdao do dever de informacao do paciente
relativamente aos riscos e aos danos decorrentes da realizacao do ato médico;
ii) a de que é possivel estabelecer um nexo de causalidade entre a violagao
dos deveres de informacao e de obtencdao de um consentimento valido e a
ocorréncia de danos patrimoniais e ndo patrimoniais, designadamente os
danos decorrentes da lesao corporal sofrida.

Esta assergao pode ser comprovada pela leitura dos seguintes acérdaos, todos
acessiveis in www.dgsi.pt, que se transcrevem na parte relevante:

- acordao de 02-06-2015é: “(...) Ndo tendo a autora prestado qualquer
consentimento, escrito ou verbal, expresso ou tdcito, presumido ou hipotético,
para a prdtica do ato cirurgico a que foi sujeita, estdo assim preenchidos os
pressupostos da responsabilidade civil contratual: ilicitude (incumprimento do
contrato de prestacdo de servigos e de regras de conduta decorrentes da ética
médica e do Codigo Deontologico da Ordem dos Médicos, como a obrigacgdo de
obter um consentimento informado); culpa, a qual se presume nos termos do
art. 799.2, n.2 1 do CC; nexo de causalidade entre o facto - intervengcdo médica
ndo consentida - e o dano, no sentido em que aquela é a causa adequada do
dano; danos patrimoniais e ndo patrimoniais amplamente documentados nos
autos e refletidos na matéria de facto (...)”;

- acordao de 02-11-20175 “(...) Ndo estando provado que a autora so aceitou
submeter-se a intervencdo porque ndo foi devidamente informada quanto aos
respectivos riscos, porque, se tivesse sido, ndo a teria aceitado, a perspectiva
juridica que se nos afigura correcta é antes a de determinar se deve ser
ressarcido o concreto dano consistente na perda da oportunidade de decidir
correr o risco da lesdo do nervo e das suas consequéncias; perda de
oportunidade que, em si mesma, é um dano causado pela falta de informacdo
devida, em abstracto susceptivel de ser indemnizado, e cuja protecg¢do tem
como sustentagdo material o direito a integridade fisica e ao livre
desenvolvimento da personalidade (artigos 252, n° 1 e 262, n? 1 da
Constitui¢do e artigo 702, n? 1 do Cédigo Civil). No seu contetudo inclui-se,
nomeadamente, o poder do titular de decidir em que agressoées a sua
integridade fisica consente, assim afastando a ilicitude das intervencoes
consentidas (cfr. n? 2 do artigo 702 e artigo 819 do Cdédigo Civil). Nesta
perspectiva, estd ostensivamente demonstrado o concreto nexo de causalidade
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naturalistico, questionado pelos recorrentes; e preenchido o requisito da
causalidade adequada (art. 5632 do Codigo Civil), consagrado na lei
portuguesa no ambito da responsabilidade civil (contratual ou
extracontratual): para além de fdactica ou naturalisticamente se ter de apurar
se uma determinada actuagdo (ac¢do ou omissdo) provocou o dano (cfr.
acorddo deste Supremo Tribunal de 7 de Julho de 2010, www.dgsi.pt, proc.
1399/06.0OTVPRT.P1.51), cumpre ainda averiguar, tendo em conta as regras da
experiéncia, se era ou ndo provavel que da ac¢do ou omissdo resultasse o
prejuizo sofrido, ou seja, se aquela ndo realizagdo é causa adequada do
prejuizo verificado. E necessdrio que, em concreto, a ac¢do (ou omissdo) tenha
sido condig¢do do dano; e que, em abstracto, dele seja causa adequada
(Antunes Varela, Das Obrigacées em Geral, I, 10%d., Coimbra, 2000, padg.
900). No fundo, pode entender-se que ocorre ainda a hipotese descrita por
André Gongalo Dias Pereira, O dever de esclarecimento e a responsabilidade
meédica, in “Responsabilidade Civil dos Médicos, Coimbra, 2005, pdg. 435 e
segs., pdg. 496: “a falta de informacgdo impossibilitou o paciente de tomar uma
decisdo informada em termos de ponderac¢do adequada de riscos e beneficios”,
apta a gerar responsabilidade civil do médico, através da sua inser¢do no
circulo de protecg¢do das normas que exigem o consentimento informado;
embora se entenda, com Rui Cardona Ferreira A perda de chance na
responsabilidade civil por acto médico, sep. da Revista de Direito Civil, II
(2017), 1, pdg. 131-155, que o dano da perda de oportunidade tem autonomia,
para efeitos indemnizatorios. Assim se decidiu, alids, no acorddo de 14 de
Marcgo de 2013, www.dgsi.pt, proc. n? 78/09.1TVLSB.L1.51 (...)”;

- acordao de 22-03-2018§: “VI - Tendo havido violacdo do dever de
esclarecimento do paciente, com consequéncias laterais desvantajosas, isto é,
a perfuracdo do colon, e com agravamento do estado de satude, os bens
juridicos protegidos sdo a liberdade e a integridade fisica e moral, e os danos
ressarciveis tanto sdo os danos patrimoniais como os danos ndo patrimoniais.
VII - Por conseguinte, quer se siga a concepc¢do da ilicitude do resultado quer
a concepcgdo da ilicitude da conduta, o R. médico e a respectiva seguradora
encontram-se solidariamente obrigados a reparar os danos patrimoniais e ndo
patrimoniais sofridos pela A. com fundamento em falta de consentimento
devidamente informado para a realiza¢do da colonoscopia”;

- acérdao de 24-10-2019Z: “q responsabilidade civil emergente da realizagdo
de ato médico, ainda que se prove a inexisténcia de erro ou md prdtica
meédica, pode radicar-se na violagdo do dever do informac¢do do paciente
relativamente aos riscos e aos danos eventualmente decorrentes da realizacdo
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do ato meédico”;

- acérdao de 14-03-20248. (...) “a intervencdo cirurgica levada a cabo pelo
2.2 réu ndo foi validamente consentida, uma vez que a autora ndo foi devida e
adequadamente informada e esclarecida acerca dos riscos gerais daquela
intervencdo (facto provado 53 a)), constitui esta uma ofensa ao seu direito a
integridade fisica por falta de justificagdo, conforme resulta dos arts. 81.2 e
340.2do CC edo art. 157.2do CP.”

No que toca ao 6nus da prova do pressuposto relativo ao consentimento
informado, tem-se também o ST] pronunciado no sentido de que “V -
Funcionando o consentimento como causa de exclusdo da ilicitude da sua
atuacdo, é sobre o médico que impende o 6nus de prova do consentimento
(livre e esclarecido) prestado pelo paciente” como o refere o acordao do ST]J

de 14.12.2021 9 e, bem assim, o citado acérdao 14-03-2024, no qual, citando-

se 0 acordao também do ST] de 08.09.2020m se refere que: “De acordo com a
orientacdo dominante, compete, via de regra, a instituicdo de satde e/ou ao
médico provar que prestou ao paciente as informacgoes devidas e adequadas
para que este pudesse livre e esclarecidamente exercer o seu direito de
autodeterminacgdo sobre o proprio corpo e sobre os servigos de saude. Com
efeito, trata-se, desde logo, da necessidade de acautelar o equilibrio
processual entre a impossibilidade de provar um facto negativo (ndo ter sido -
ou ndo ter sido adequadamente - informado) que, segundo a doutrina, se
traduz numa prova diabdlica, de um lado e, de outro, da facilidade relativa da
prova para o médico. Depois, a considerac¢do do consentimento informado
como causa de justificagdo ou de exclusdo da ilicitude de uma lesdo a
integridade fisica e da prestacdo de informag¢do adequada como seu requisito
de validade implica, nos termos do art. 342.2, n.2 2, do CC, a atribui¢do do

onus probandi do consentimento informado ao médicou.

O risco de uma falta ou deficiéncia de informacgdo recai sobre a instituicdo de
satde e/ou o médico. E que, em geral, médico e paciente ndo se encontram em
paridade situacional, em pé de igualdade, porquanto o ultimo ndo tem e nem
pode ter a mesma quantidade e a mesma qualidade de informacgdo do
primeiro. O médico é que tem de provar a cria¢do de condi¢gbes concretas e
efetivas que permitissem ao paciente compreender o significado, o alcance e
os riscos do tratamento proposto. Qualquer situag¢do de duvida se decide
contra ele.”
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No conspecto doutrindrio, a respeito do estabelecimento do nexo de
causalidade entre os danos patrimoniais e nao patrimoniais decorrentes da
lesao corporal e a violagao dos deveres de informacgao e de obtengao do
consentimento valido, afirma, lapidarmente, André Dias Pereira: “a auséncia
de um consentimento vdlido (porque insuficientemente informado) -
consentimento esse que visa proteger a liberdade e a integridade fisica - deve
ser civilmente sancionada com uma indemnizag¢do pelos danos patrimoniais e
ndo patrimoniais, designadamente decorrentes da lesdo corporal. Ndo hda uma
simples perda de oportunidade, hd um efetivo dano ao direito de decidir
(informadamente) e dai resultam, com inequivoca causalidade normativa, os
danos referidos. Como diz a doutrina americana: uma “loss of choice” ndo se
deve confundir com uma “loss of chance”. Com efeito, nestes casos, o
processo causal é claro: a falta de informagdo impossibilitou o paciente de
refletir e decidir, a informacgdo é requisito necessdrio do consentimento e so o
consentimento justifica a invasdo da integridade fisico-psiquica do doente. A
invasdo do corpo é ilicita se ndo for justificada. O escopo terapéutico e a
condigdo de médico do agente ndo sdo, por si s6, devido ao respeito pelo
principio da autonomia, causas justificativas da invasdo do corpo do cidaddo
doente. S6 o consentimento (ou em casos bem delimitados do n.2 2 do artigo

156.2 do CP — urgéncia e extensdo do admbito operatorio — pode justificar a
HQ

intervencdo médico-cirurgica.
Nao existe, pois, qualquer Obice teodrico ou dogmatico ao estabelecimento de
um nexo de causalidade entre a falta de informacgao ou o esclarecimento

defeituoso ou incompleto e o dano causado ao paciente pela concretizacao de

um riscoﬁ. Na esteira do direito alemao, que nesta sede muito tem
influenciado o direito portugués, tem-se entendido que se o paciente nao foi
devidamente informado, o consentimento é ineficaz, pelo que os danos

resultantes da intervencao médico-cirirgica devem ser, em principio,
14

indemnizados=.
Convocando a distingao realizada por André Dias Pereira, cuja construgao
dogmatica a este respeito seguimos de perto e que foi também salientada pelo

acordao do STJ de 22-03-201812; “Se q interveng¢do médica for arbitrdria,
porque ndo se obteve consentimento ou se obteve um consentimento viciado
(por falta de informacgdo adequada), devemos distinguir duas situacoes: na
primeira, verifica-se uma interveng¢do médica sem consentimento (ou com
consentimento viciado), mas sem quaisquer danos (corporais), ou seja, sem
qualquer agravamento do estado de satde do paciente; na segunda, a
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intervencdo é arbitrdria e ndo obteve éxito, ou verificaram-se riscos proprios
da operacdo, ou provocou consequéncias laterais desvantajosas"m

Na ultima situagao, os bens juridicos protegidos sao a liberdade e a
integridade fisica e moral, pelo que “serdo, assim ressarciveis ndo so os danos
ndo patrimoniais causados pela violacdo do seu direito a autodeterminacdo e a
liberdade, mas também por violagdo da sua integridade fisica (e,

eventualmente, da vida) (arts. 702 e 4832 CC), bem como os danos
Il]__7

patrimoniais derivados do agravamento do estado de saude.
E, no sentido do mencionado nexo de causalidade, refere-se, de forma
expressiva e concludente, no mencionado acordao do ST] de 14-03-2024 que:

“Seguindo o entendimento sufragado no ja citado Ac. do STJ de 08-09-2020ﬁ,
igualmente se defende a inversdo do onus da prova do nexo de causalidade do
dever de informacgdo. Temos, com efeito, como acertado este raciocinio do
citado aresto: O facto de os deveres de informacdo do médico - e/ou da
instituicdo de satide - terem em vista esclarecer o paciente, de modo a
permitirlhe adotar uma decisdo adequada aos seus interesses, afigura-se
relevante para a aceitagdo de uma inversdo do énus da prova em matéria de
causalidade. Perante a violagdo desses deveres e a ocorréncia de danos que
estes deveres tém em vista prevenir, deve admitir-se uma inversdo do onus da
prova de um comportamento conforme a informagdo - causalidade
preenchedora. Tendo a consagrag¢do dos deveres de informagdo como escopo
permitir a regular formacgdo da vontade do paciente, uma vez demonstrada a
omissdo ou a deficiéncia da informagdo prestada perante os danos sofridos,
deverd presumir-se que a omissdo ou a deficiéncia da informacdo foi causa da
decisdo do paciente; que da lesdo do bem juridico protegido - o exercicio do
poder de autodeterminagdo sobre o proprio corpo e sobre os servigos de
saude, a correta formagdo da vontade - resultaram os danos patrimoniais e
ndo patrimoniais concretamente sofridos pelo paciente.(...)

Presume-se, portanto, que a vontade individual do paciente foi determinada
pela irregularidade da informacgdo, ou seja, o nexo causal entre a falta ou
deficiéncia da informacdo e a decisdo do paciente, e que essa vontade teria
sido diferente caso a informac¢do houvesse sido corretamente prestada.

Do explanado se conclui que, in casu, teve lugar a violacgdo ilicita e culposa -
sendo esta também presumida, nos termos do art. 799.2 do CC - dos deveres
de informag¢do, bem como o nexo causal entre o dever de informagdo para o
consentimento, presumindo-se que caso a autora tivesse sido devidamente
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esclarecida das complicag¢bes previstas no facto provado 53 a), ndo teria
consentido a sua realizagdo, cfr. art. 563.2 do CC.

Tal qual decidido no citado Ac. do ST] de 08-09-2020, uma vez que a
intervencdo cirurgica levada a cabo pelo 2.2 réu ndo foi validamente
consentida, uma vez que a autora ndo foi devida e adequadamente informada
e esclarecida acerca dos riscos gerais daquela intervencgdo (facto provado 53
a)), constitui esta uma ofensa ao seu direito a integridade fisica por falta de
justificagdo, conforme resulta dos arts. 81.2 e 340.2 do CC edo art. 157.2 do
CP.

Impunha-se, assim - quer ao 2.2 réu, quer a 1.2 ré -, o dever de esclarecer e
de obter o consentimento da autora com vista a garantir a salvaguarda dos
bens juridicos da autodeterminacdo e liberdade pessoal bem como da
integridade fisica e psiquica do

paciente.

E verdade que, em termos naturalisticos, ndo é a falta de informagdo nos
termos provados no facto 53 a) que provocou a ruptura do canal excretor da
autora, durante a primeira intervencgdo cirurgica a que foi sujeita, e os demais
danos que constam do elenco dos factos provados.

Como também é certo ndo constar como facto provado que a autora so aceitou
submeter-se a intervencdo porque ndo foi devidamente informada quanto aos
respectivos riscos, porque, se tivesse sido, ndo a teria aceitado.

Porém, tal ndo impede que a autora venha a ser ressarcida pelo concreto dano
consistente na perda da oportunidade de decidir correr o risco da lesdo do
nervo e das suas consequéncias; perda de oportunidade que, em si mesma, é
um dano causado pela falta de informacdo devida, em abstracto susceptivel de
ser indemnizado, e cuja protecgdo tem como sustentagdo material o direito a
integridade fisica e ao livre desenvolvimento da personalidade (artigos 252, n?
1 e 269, n? 1 da Constitui¢do e artigo 702, n? 1 do Cdédigo Civil). No seu
conteudo inclui-se, nomeadamente, o poder do titular de decidir em que
agressoes a sua integridade fisica consente, assim afastando a ilicitude das
intervengoes consentidas (cfr. n2 2 do artigo 70° e artigo 812 do Codigo

civin12.

Mostra-se, assim, preenchido o nexo de causalidade adequada, previsto no art.
563.2 do CC, e também o nexo causal naturalistico, porquanto a viola¢do deste
dever de informagdo determina que as rés sejam responsabilizadas pelos

33 /57


file:///C:/Users/daniela.c.matos_st/Downloads/anonimizado_Ac.%2017587.16.9T8LSB.L1.S1.docx.docx#fn19
file:///C:/Users/daniela.c.matos_st/Downloads/anonimizado_Ac.%2017587.16.9T8LSB.L1.S1.docx.docx#fn19
file:///C:/Users/daniela.c.matos_st/Downloads/anonimizado_Ac.%2017587.16.9T8LSB.L1.S1.docx.docx#fn19

danos decorrentes da interveng¢do, devendo compensar a autora quer dos

danos patrimoniais quer dos ndo patrimoniais que advieram daquela
20

intervencgdo arbitrdria e ndo consentida==, porque ndo esclarecida.”
Quanto a invocada violacao do principio da igualdade por alegado tratamento
igual de situacOes desiguais, nao assiste razao as Recorrentes.

O art. 132 da CRP consagra, na verdade, o principio da igualdade, o qual
postula, por um lado, que situagoes iguais meregcam igual tratamento e,
situacgoes diferentes, tratamento diferente.

A responsabilidade médica decorrente de negligéncia médica (por ato ou
omissao violadores da leges artis ou incumprimento dos deveres inerentes ao
exercicio da mesma) e a decorrente da violacao dos deveres de informacao e
de obtencao do consentimento informado consubstanciam situagoes que sao
efetivamente diferentes, assentando em diferentes pressupostos,
designadamente quanto a causa da responsabilidade e ao grau de
culpabilidade, o que, todavia e no caso da segunda das situagoes
mencionadas, nao afasta a responsabilidade pela reparacao dos danos
emergentes da violagao de tal dever, mormente das consequéncias resultantes
da intervencao médica que haja tido lugar sem a prévia informacao e obtencgao
do devido consentimento. Nao se trata pois de tratar de modo idéntico casos
em que o dano é causado por ato médico negligente e casos em que o dano
nao decorre de ato negligente do médico, mas de conferir adequado
sancionamento civil a violagao do direito ao consentimento livre e esclarecido
do paciente, reconhecido por muitas ordens juridicas e também pelo direito
portugués. Direito esse que, desde logo, encontra respaldo supralegal, na
medida em que o art. 25.2 da CRP reconhece o direito a integridade pessoal, o
art. 26.2/1 da Lei Fundamental garante o direito ao livre desenvolvimento da
personalidade e o n.? 3 de tal disposicao “a dignidade pessoal e a identidade

genética do ser humano, nomeadamente na criacdo, desenvolvimento e
utilizacdo das tecnologias e na experimentagdo cientl’ﬁca"ﬂ.

De resto, como fez notar o acordao recorrido, “o tratamento distinto que tais
casos, indiscutivelmente, merecem relativamente as situacées em que o0s
danos decorrem da md prdtica médica ou da violagdo da leges artis, centrar-
se-d na necessdria ponderagdo sobre as diferentes intensidades do ilicito e da
culpa, para efeitos do computo das indemnizagdes”, nao obstando tal
tratamento diferenciado - acrescentamos nos - a afirmacao, a montante, de
um nexo de causalidade normativa entre a conduta ilicita médica e certa
categoria de danos. De todo o modo, e como tudo dependera dos contornos

34 /57


file:///C:/Users/daniela.c.matos_st/Downloads/anonimizado_Ac.%2017587.16.9T8LSB.L1.S1.docx.docx#fn20
file:///C:/Users/daniela.c.matos_st/Downloads/anonimizado_Ac.%2017587.16.9T8LSB.L1.S1.docx.docx#fn20
file:///C:/Users/daniela.c.matos_st/Downloads/anonimizado_Ac.%2017587.16.9T8LSB.L1.S1.docx.docx#fn20
file:///C:/Users/daniela.c.matos_st/Downloads/anonimizado_Ac.%2017587.16.9T8LSB.L1.S1.docx.docx#fn21
file:///C:/Users/daniela.c.matos_st/Downloads/anonimizado_Ac.%2017587.16.9T8LSB.L1.S1.docx.docx#fn21
file:///C:/Users/daniela.c.matos_st/Downloads/anonimizado_Ac.%2017587.16.9T8LSB.L1.S1.docx.docx#fn21

idiossincraticos dos diversos casos trazidos a juizo, nada impede, no plano dos
principios, que “o montante das indemnizagdes resultantes de um processo de

responsabilidade por violacdo do consentimento informado [seja] tdo elevado
como os casos de negligéncia médica.”2%

Por fim, ndao procede também o argumento de que “[o] aresto recorrido, em
face de uma situagao de auséncia de negligéncia médica, ao ter relevado a
omissao de consentimento informado como fundamento da ressarcibilidade de
danos em sede de integridade fisica e moral, configurou a situagao juridica
subjacente como equivalente a de responsabilidade pelo risco, quando esta
nao tem fundamento no dominio da responsabilidade médica, apenas valendo
para os casos tipificados nos artigos 4992 a 5102 do Cddigo Civil, por se tratar,
como foi acolhido no acérdao recorrido de responsabilidade extracontratual”
[cfr. conclusao 29]. E nao procede precisamente porque o caso nao configura,
efetivamente, uma situacao de responsabilidade pelo risco, nem como tal foi
tratada pelo acordao recorrido, antes configurando uma situacao de
responsabilidade por facto ilicito (art. 4832 do Céd. Civil) e como tal foi
tratada pelo acérdao recorrido.

1.3. No caso dos autos, é patente que o autor foi sujeito a intervengoes
meédicas arbitrarias realizadas na sequéncia do diagnéstico de uma hérnia
discal - tendo ficado provado que o mesmo nao assinou a declaragao
denominada “consentimento informado para cirurgia” em qualquer das
intervengoes que realizou no Hospital da Cruz Vermelha, nao tendo sido
informado pelo médico FF sobre os riscos inerentes a realizacao das cirurgias
realizadas (pontos 33 e 34 da matéria de facto provada) - das quais resultaram
consequéncias desvantajosas e um agravamento sensivel do estado de satude
do recorrido.

A violacao dos deveres de informacao e de obtencao de consentimento
informado ocorrida integra-se, ndao no ambito da responsabilidade civil
objetiva (como sugerido pelas recorrentes), mas no ambito da
responsabilidade civil subjetiva, constituindo uma lesao efetiva a liberdade
(autonomia, autodeterminagao nos cuidados de saude) e a integridade fisica e
moral do paciente, bens juridicos tutelados pelo art. 70.2 /1 e 483.2, primeira

parte, do CC, que incluem, no seu ambito material de protecao, prejuizos

patrimoniais e nao patrimoniaisﬁ, cuja concreta definicao nao podera

prescindir de uma analise de pendor casuistico, que exige rigor

metodolégico%.
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Na situacao em andlise, o autor nao foi informado acerca do risco de, na
sequéncia a uma cirurgia a uma hérnia discal, poder ficar sem capacidade
para se locomover sem apoio de muletas, sem capacidade para reter a urina,
sem capacidade para reter a dejecao e sem capacidade para manter relagoes
sexuais.

Estes riscos, graves, ilicitamente nao revelados, vieram a concretizar-se em
danos patrimoniais e nao patrimoniais, que emergem da factualidade assente,

relativamente aos quais é possivel estabelecer, ndo apenas um nexo de

ilicitude em relagao ao comportamento do agenteé, mas também um nexo de

causalidade adequada, a luz do art. 563.2 do CC. Tanto mais que, como nao é
disputado pelas recorrentes, nao se poderao afirmar os pressupostos do
“consentimento hipotético” - por nao se ter provado que o autor teria, com
alto grau de probabilidade, optado por realizar a cirurgia em causa, aceitando
0s riscos inerentes, mesmo que tivesse sido informado desses riscos - €, por
outra banda, que os riscos que se materializaram nos danos sofridos pelo

autor fossem de carater imprevisivel, de molde a serem integrados na esfera
26

de risco do paciente=—.

O entendimento explanado mostra-se fundado pela especifica teleologia das
normas que impoem os deveres que foram diretamente violados no caso e pela
consideracgao dos bens juridicos pelos mesmos tutelados, ndao se prefigurando,
ao contrario do afirmado pelas primeiras rés e como ja acima se disse, como
violador do principio da igualdade previsto no art. 13.2 da CRP.

Improcedem, pois, as conclusoes 12 a 62 do recurso apresentado pelas
primeiras rés.

2. Do montante das indemnizacado atribuidas pelo Tribunal da Relacao
aos AA

Afirmados os pressupostos da responsabilidade civil, resta analisar a matéria
atinente a quantificagcao das indemnizagoes atribuidas pela Relagcao aos AA
pelos danos sofridos, questao objeto dos recursos interpostos pela Recorrente
Seguradora, AGEAS - Companhia de Seguros, S.A, e pelas Recorrentes,
primeiras RR [que aderiram a fundamentacao aduzida por aquela], estando em
causa os montantes das compensacoes devidas ao A. pelo dano bioldgico e a
titulo de danos nao patrimoniais e a compensacao devida a A., enquanto
conjuge do A., a titulo de danos nao patrimoniais.

Nas instancias foram arbitradas as seguintes indemnizagdes e compensagoes:
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- Ao Autor, pelo dano bioldgico, a quantia de €60.000,00, pela 12 instancia,
alterada para €85.000,00 pelo acordao recorrido;

- Ao Autor, pelos danos nao patrimoniais, a quantia de €40.000,00, pela 12
instancia, alterada para €50.000,00, pelo acérdao recorrido;

- a Autora, enquanto conjuge do A., pelos danos nao patrimoniais, €2.500,00,
pela 12 instancia, alterada para €30.000,00 pelo acordao recorrido.

No recurso, defende a Recorrente Seguradora que a indemnizacgao e
compensacoes deverao ser fixadas: ao A., pelo dano biolégico, em montante
nao superior a €70.000,00 e, pelos danos nao patrimoniais, em montante nao
superior a €30.000,00; a Autora, pelos danos nao patrimoniais, em montante
nao superior a €20.000,00. As demais Recorrentes [12s RR] pugnam pela
reducao dos montantes arbitrados nos termos defendidos pela Recorrente
Seguradora.

2.1. Do montante de indemnizacao devida ao autor a titulo de dano
bioldgico

Ambos os recorrentes contestam a indemnizacao atribuida ao autor pelo
Tribunal da Relagao, a titulo de dano bioldgico, pugnando pela sua redugao
para o montante de €70.000,00.

O conceito de dano bioldgico tem sido utilizado na lei, na doutrina e na
jurisprudéncia nacionais de modo polissémico, “com sentidos nem sempre

coincidentes” (acordao do STJ] de 28-01-20162—7).

Como salienta Maria da Graga Trigo, “na jurisprudéncia do Supremo Tribunal
de Justica, actualmente o significado com que mais frequentemente tal
expressdo é usada é aquele correspondente a de consequéncias patrimoniais
da incapacidade geral ou genérica do lesado, aferida em funcdo das Tabelas
de Incapacidade Geral Permanente em Direito Civil. Mas este significado
coexiste com outros, designadamente com o de dano biolégico como
consequéncia ndo patrimonial de uma lesdo psicofisica. E, por isso,
conveniente que, ao fazer-se uso da dita expressdo (seja num texto de indole
doutrinal seja numa decisdo judicial), se comece por definir a acep¢do em que
a mesma é utilizada. Mais importante do que a terminologia utilizada é,
contudo, a realidade subjacente. Com ou sem a denominac¢do de dano
biolégico, o que importa, em nome do principio da reparagdo integral dos
danos, é assegurar que, diversamente do que sucedia no passado, se
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indemnizam as vitimas ndo apenas pela perda de capacidade laboral especifica

para a profissdo exercida a data do evento lesivo, mas também pela perda de
capacidade laboral geral que as afectarad ao longo do resto da vida."@
Objeto de profuso tratamento por parte da jurisprudéncia do ST], o dano
bioldgico é por esta, em tracos gerais, perspetivado como um dano a
integridade psicofisica do lesado, que afeta de forma relevante a
funcionalidade do corpo nas suas vertentes fisica e mental, podendo assumir-
se tanto como um dano patrimonial, se tiver reflexos na situacao patrimonial
do lesado (seja no presente, seja no futuro), quer como dano nao patrimonial,
na medida em que as consequéncias do deficit funcional sofrido nao tenham
traducao economica para o lesado, implicando, por exemplo, uma maior
penosidade na realizacao de algumas tarefas, mas sem inerente perda de

rendimentos (cfr., a este respeito, entre outros, os acérdaos de 04-07-2023§,

de 11-01-202439 de 07-05-20243L 17-01-202332 07-03-202333 de
14-03-202332 de 21-04-202232).

Quanto ao modo de calculo do dano bioldgico, a jurisprudéncia do ST] tem
convergido em torno da proposicao de que o mesmo devera assentar num
critério de equidade (cfr. art. 566.2/3 do CC), norteado por um método
comparativo que apresenta como referencial outras decisoes judiciais sobre
casos analogos (art. 8.2/3 do CC), sem prejuizo do auxilio de férmulas

matematicas (cfr., neste ambito, os acérdaos do ST] de - de 31-01-2024£, de
17-01-20233Z, de 31-01-202338, de 14-03-202322 de 14-03-20232Y, de
14-03-2023%L, de 30-03-2023%2, de 30-03-202323, de 09-05-2023%%, de
06-06-2023%2, de 16-01-2024%6, de 14-09-2023%7).

Ora, tem-se entendido que os poderes de sindicancia do ST] relativamente a
fixacao equitativa da indemnizagao se devem concentrar em quatro planos,

evidenciados pelo acordao do STJ de 20-1 1-2019ﬁ: “Em primeiro lugar, o
Supremo Tribunal de Justica deve averiguar se estavam preenchidos os
pressupostos do recurso a equidade [2]. Em segundo lugar, se foram
considerados as categorias ou os tipos de danos cuja relevdncia é admitida e
reconhecida. Em terceiro lugar, deve averiguar se, na avaliagdo dos danos
correspondentes a cada categoria ou a cada tipo, foram considerados os
critérios que, de acordo com a legislacdo e a jurisprudéncia, deveriam ser
considerados — se, p. ex., no caso da indemnizag¢do por danos ndo
patrimoniais, foram considerados o grau de culpabilidade do agente, a
situacdo economica do lesante e a situacdo economica do lesado. Em quarto
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lugar, o Supremo deve averiguar se, na avalia¢do dos danos correspondentes a
cada categoria ou a cada tipo, foram respeitados os limites que, de acordo
com a legislagdo e com a jurisprudéncia, deveriam ser respeitados. Estd em
causa fazer com que o juizo equitativo se conforme com os principios da
igualdade e da proporcionalidade — e que, conformando-se com os principios
da igualdade e da proporcionalidade, conduza a uma decisdo razoavel.”

Como da conta o acérdao do ST] de 14-02-2023ﬁ, cuja fundamentacao se

segue de perto, foi salientado pelo acérdao do ST] de 05-1 1-2009® que o “
juizo de equidade das instdncias, assente numa ponderagdo , prudencial e
casuistica das circunstancias do caso - e ndo na aplicagdo de critérios
normativos - deve ser mantido sempre que - situando-se o julgador dentro da
margem de discricionariedade que lhe é consentida - se ndo revele colidente
com os critérios jurisprudenciais que generalizadamente vém sendo
adoptados, em termos de poder pér em causa a segurang¢a na aplicagdo do

direito e o principio da igualdade.” Numa outra formulacdo, em sentido

idéntico, considerou o acordao do STJ] de 28-10-20102L que “quando o cdlculo

da indemnizag¢do haja assentado decisivamente em juizos de equidade, ao
Supremo ndo compete a determinagdo exacta do valor pecunidrio a arbitrar
em fung¢do da ponderac¢do das circunstdncias concretas do caso, - jd que a
aplicagdo de puros juizos de equidade ndo traduz, em bom rigor, a resolug¢do
de uma «questdo de direito», - mas tdo somente a verificagdo acerca dos
limites e pressupostos dentro dos quais se situou o referido juizo equitativo,
formulado pelas instancias face a ponderagdo da individualidade do caso
concreto «sub juditio».”

Esta é uma visao que se mantém atual, como decorre do afirmado pelo

acordao deste Supremo de 30-05-20192, segundo o qual “IT - Conforme tem

sido afirmado pelo STJ], “tal juizo prudencial e casuistico das instancias deverd,
em principio, ser mantido, salvo se o julgador se ndo tiver contido dentro da
margem de discricionariedade consentida pela norma que legitima o recurso a
equidade - muito em particular se o critério adoptado se afastar, de modo
substancial e injustificado, dos critérios ou padrées que generalizadamente se
entende deverem ser adoptados, numa jurisprudéncia evolutiva e actualistica,
abalando, em consequéncia, a seguranc¢a na aplicagdo do direito, decorrente
da necessidade de adopcdo de critérios jurisprudenciais minimamente
uniformizados e, em ultima andlise, o principio da igualdade.” Na mesma linha
de entendimento se posicionaram, entre outros, os acérdaos do ST] de

08-06-201723 de 19-10-202124 de 10-02-202222,
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A titulo preliminar, sob uma perspetiva metodoldgica, hd que proceder a
delimitacao do conceito de dano bioldgico em causa no presente caso: na
situagcao em apreco, este dano foi valorado sobretudo na sua vertente nao
patrimonial, relacionada com as consequéncias negativas ao nivel da atividade
geral do lesado, e ndao na sua vertente patrimonial, sob a 6tica da perda de
capacidade laboral geral [por ter sido, nas instancias, considerado nao ter
ficado provada a perda da capacidade de ganho ou de rendimentos].

Por outro lado, importa, a luz do recortado perimetro de sindicancia atribuivel
ao STJ] no dominio da aplicagao do critério da equidade, aquilatar se, quanto a
fixacao da indemnizacao devida pelo dano bioldgico, o Tribunal recorrido
infringiu, ou nao, os critérios legais aplicaveis.

O Tribunal “a quo” fundamentou o seu juizo decisério do seguinte modo:

“No caso sub judice é forgoso ter em conta: - a intensidade do ilicito em causa,
consistente na violagdo do dever de recolha de consentimento, sem que se
tenha provado qualquer erro ou md prdtica médica na execug¢do das cirurgias
e tendo-se apurado que as lesoées fisicas sofridas pelo A. fazem parte da lista
dos riscos inerentes a uma cirurgia a hérnia discal;

- a intensa gravidade das sequelas sofridas e do dano estético associado,
sendo certo que ndo se provou que o estado fisico do A. possa melhorar com
recurso a fisioterapia (n.2 30 dos factos ndo provados);

- a idade do A. a data dos factos (64 anos);
-a culpa da 2.2 R. (que foi presumida);

- a culpa do médico FF, ndo podendo deixar de considerar-se muito censuravel
o facto de o mesmo ndo ter informado o A. dos riscos conhecidos inerentes as
cirurgias, atendendo, precisamente, ao tipo de riscos em causa e as suas
possiveis consequéncias (juizo de censura esse que, contrariamente ao
considerado na sentencga recorrida e ressalvado o devido respeito, ndo é
minimizado pela circunstancia de o referido médico ter feito “o que se pode
qualificar como todo o que estava ao seu alcance para recuperar ou diminuir
as consequéncias fisicas sofridas pelo autor”, o que, alids, ndo encontra
respaldo na factualidade provada). Note-se, tal como ja salientamos
anteriormente, que ndo se provou que o A. tivesse, com alto grau de
probabilidade, optado por realizar a cirurgia em causa, aceitando os riscos
inerentes, mesmo que fosse informado desses riscos, ndo se mostrando
amparada pela necessdria realidade fdctica a conclusdo extraida a este

40 / 57



respeito na sentenca recorrida, a proposito do computo da indemnizagdo por
dano bioldgico.

Tal como se salientou no acorddo do STJ de 28.02.2013, in www.dgsi.pt, na
determinac¢do da indemnizag¢do a atribuir ao A., impoe-se diferenciar «para
efeitos de computo da indemnizacgdo, entre o plano objetivo da perda e
degradacgdo extrema do padrdo de vida do sinistrado, enquanto lesdo objetiva
de um bem juridico essencial da personalidade, ligado a propria dignidade da
pessoa humana, que ocorre independentemente da percecdo cognitiva pelo
lesado do estado em que se encontra, envolvendo a drdstica caréncia de
autonomia e de eliminagdo das possibilidades de realizag¢do pessoal; e o plano
subjetivo, decorrente de - a tal estado objetivo - se ter de adicionar o
sofrimento psicolégico necessariamente inerente a consciéncia, ainda que
difusa ou mitigada, da total falta de autonomia pessoal e de qualidade de vida
e da frustragdo irremediavel de todos os projetos e satisfagdes alcangdveis no
decurso da vida pessoal do lesado».

Percorremos algumas decisoes jurisprudenciais com alguma aproximac¢do ao
caso dos autos no que concerne a gravidade das lesées sofridas (todavia, nem
sempre decorrentes de acto médico), das quais salientamos o acorddo da RL
de 16.12.2015, citado pelo A., que considerou uma situagdo em que o lesado,
nascido em 1949 e operado em 2009, ficou paraplégico e perdeu a sua
autonomia pessoal, passando a estar confinado a cama e a uma cadeira de
rodas, sendo todas as tarefas do seu quotidiano, incluindo a sua higiene
pessoal, realizadas com auxilio de terceiros, e atribuiu-lhe as indemnizagées
de € 100.000,00, pelo dano bioldgico, de € 10.000,00, pelo dano estético e de
€ 50.000,00, pelos demais danos ndo patrimoniais sofridos.

Atentamos, também, no acorddo do ST] de 15.05.2013, citado pela 2.¢ R.,
sobretudo quando nele se refere que «numa sintese da jurisprudéncia do
Supremo Tribunal encontramos decisoes que fixam a indemnizag¢do por danos
morais em montantes superiores a 100.000€ em gravissimos casos de
paraplegia, mas ndo em todos; situacoées muito graves pelos danos causados e
pelos sofrimentos padecidos tém sido indemnizadas em montantes inferiores a
tal quantia (...)». Este acorddo cita vasta jurisprudéncia sobre a matéria e
acaba por fixar a lesada a quantia de € 100.000,00 por danos morais, por, em
consequéncia de uma intervengdo cirurgica da qual resultou uma lesdo,
encontrar-se incapacitada para exercer as suas fungoées profissionais, devido a
permanéncia de alterag¢oées na sua funcdo hepdtica, tendo sido considerada
incapacitada para trabalhar. Jda o acorddo do STJ de 09.07.2014, também
citado pela R., teve por adequada uma indemnizagdo de € 200.00,00, por
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danos ndo patrimoniais, no caso de um lesada menor que, em consequéncia de
um acidente, ficou sem sensibilidade abaixo da zona da lesdo vertebral com
uma paraplegia fldcida sensitivo-motriz e esfincteriana e estd impossibilitada
de ter qualquer prazer no acto sexual. Em face do exposto, e sendo nossa
convicgdo que as indemnizagdes, nos caso de lesées irreversiveis, que
implicam um sofrimento continuado até ao fim da vida, ndo podem assumir
caracteristicas miserabilistas, antes devendo proporcionar um suceddneo
significativo de danos que, por sua natureza, sdo irrepardveis, afigura-se-nos
justa e criteriosa a indemnizagdo de € 85.000,00, pelo dano bioldgico sofrido
pelo A., ao invés dos € 60.000,00 atribuidos na sentenca recorrida.”

E insofismavel - e ndo se apresenta disputado pelos recorrentes - que o autor
experienciou uma diminuicao da efetiva utilidade do corpo ao nivel de
atividades laborais, recreativas, sociais e sentimentais, com o consequente
agravamento da penosidade na execucgao das tarefas que, de futuro, terad de
levar cargo, inerentes a utilizacao do corpo - sendo este um dano que merece
a tutela do direito.

Para o seu cdlculo, e na impossibilidade de determinar o seu valor exato, o
Tribunal da Relagdo mobilizou adequadamente o critério da equidade, nos
termos do n.? 3 do art. 566.2 do CC. Para além disso, tomou em linha de conta
os critérios previstos no art. 494.2 do CC, aplicavel por remissao 4 do art.
496.2 do CC, o que se mostra legalmente fundado, uma vez que “in casu”, foi a
vertente nao patrimonial do dano biolégico a sobrevalorizada, ndao obstante ter
ficado demonstrado que o autor ficou totalmente impossibilitado de trabalhar
na organizacao e gestdo diaria da empresa familiar ou em qualquer trabalho
equivalente e que, apds entregar a gestao didria da empresa familiar ao filho,
passou a ser apenas funcionario da mesma.

No caso, para a fixagao da indemnizacao sob escrutinio, importa, pois, reter o
seguinte quadro factico: o autor, com 64 anos de idade a data dos factos, ficou
a padecer, em consequéncia das cirurgias efetuadas, de lesdao neuroldgica
irreversivel, com desenervacgao ativa nos territorios de L4-L5 e L5-S1, que
determinaram alteracoes da mobilidade e sensibilidade dos membros
inferiores, regiao do perineo e regido nadegueira (zona perineal, peniana e
anal).

Ficou provado que, devido a essa condigao, apenas consegue locomover-se
com auxilio de canadianas, em deslocacoes pequenas, carecendo de cadeira de
rodas e apoio na generalidade das deslocagoes, tendo ficado totalmente
impossibilitado de trabalhar na organizagao e gestao didria da sua empresa
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familiar ou em qualquer trabalho equivalente.

Assente ficou, por outra banda, que o autor deixou de poder fazer a sua
higiene pessoal, necessitando de ajuda para as tarefas em causa; que perdeu
toda a capacidade sexual; que nao controla a sua funcao urinaria ou excretora,
carecendo do uso de fralda e de tomar medicamentos, tendo a sua integridade
estética sido afetada num valor quantificavel em 4, numa escalade 1 a 7.

Se efetuarmos uma andlise da casuistica mais recentemente analisada pelo
ST] a respeito da fixagdao da indemnizagao devida pelo dano bioldgico, por
referéncia a situacoes que apresentem fatores relevantes para efeitos de
comparabilidade, em termos de relativa proporcionalidade, com o presente
caso (idade do lesado a data do sinistro; grau de incapacidade de que ficou a
padecer; extensao e natureza dos danos; repercussao dos mesmos na
realizacao de tarefas do quotidiano; valorizagao especial da vertente nao
patrimonial do dano), verificamos que:

- no acordao de 03-12-2015E considerou-se equitativa a atribuicao de uma
indemnizacgao de €15.000,00, a titulo de dano biolégico, num caso em que a
lesada, de 73 anos de idade, se ocupava das lides domésticas do seu agregado
familiar, ficando afetada nesta atividade com uma incapacidade de 10%
resultante das sequelas sofridas;

- no acordao de 13-10-2016ﬂ considerou-se equitativa a indemnizacao de

€15.000,00, devida a titulo de dano biolégico, num caso em que a lesada tinha,
a data do acidente, 78 anos de idade e, como consequéncia do acidente, sofreu
fratura dos ossos da perna direita; esteve internada e foi submetida a uma
intervencgao cirurgica; (sofreu fratura fechada da diafise da tibia e do perodnio
a direita e varias escoriagoes pelo corpo; foi submetida a encavilhamento ETN
(Vareta Expert Nail), com fixagdo préoxima da vareta tibial e distal com dois
parafusos em cada; esteve acamada e em repouso na sua residéncia durante,
pelo menos, um més, tendo carecido da ajuda de terceiro para os cuidados de
higiene; foi submetida a multiplos e dolorosos tratamentos de fisioterapia,
durante cerca de quatro meses, para fortalecimento muscular, aplicacao de
calor huimido, mobilizacao articular passiva, massagem de membro, treino de
equilibrio e marcha, tendo tido consultas de fisiatria, ortopedia e realizado
exames complementares de diagndstico; andou com gesso na perna durante,
pelo menos, um més e deslocou-se com o auxilio de canadianas; ficou com
diversas cicatrizes, tendo sofrido dano estético permanente, fixado em grau 1
numa escala de 7 graus, de gravidade crescente; e em resultado do acidente,
do susto e das lesoes sofridas, teve dores e acentuado abalo psiquico, ficando
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impossibilitada de fazer, diariamente, marcha (o que habitualmente fazia);

- no acordao de 29-10-2020£ foi fixada a indemnizacao relativa ao dano
biologico no montante € 32 000,00 (trinta e dois mil euros), numa situacdao em
que a lesada tinha 62 anos de idade a data do acidente, com perspetiva de
passagem a reforma, e ficou a padecer de um défice funcional permanente
quantificado em 9,71 pontos;

- no acordao de 07-03-20232 foi mantida a indemnizacao relativa ao dano
biolégico no montante € 24.171,00, numa situagdao em que o lesado tinha 71
anos de idade a data do acidente, era reformado e ficou a padecer de um
défice funcional permanente quantificado em 37 pontos, abandonou a pratica
de karaté, adquiriu claudicacgao e dificuldade de utilizagdo do pedal de
embraiagem com consequente dificuldade na atividade de conducao;

- no acordao de 14-05-2024® foi mantida a indemnizacao por dano
bioldgico no montante de € 43.120,00, numa situacao em que o lesado tinha
72 anos a data do acidente, ja estava reformado, deixou de poder utilizar a
mao direita para as mais elementares tarefas do dia a dia (escrever, comer,
apertar os botoes da camisa, apertar e desapertar as calgas, lavar dos dentes,
pentear-se, manusear o telemovel ou o comando da televisao), necessitando da
ajuda de terceiros para a realizagao das tarefas didrias bésicas, o que
acontecera durante o resto da sua vida; de poder pescar ou cagar, conduzir o
seu barco e frequentar atividades associativas e partidarias que antes
desenvolvia com habitualidade e prazer.

Para fixacdo da indemnizacgao sob escrutinio, o Tribunal recorrido nao se
furtou a realizagdao de um pensamento analégico necessario a dar integral
cumprimento ao principio da igualdade, convocando casos que tiveram por
objeto situagoes de lesdes irreversiveis que implicaram um sofrimento
continuado até ao final da vida.

E certo que, nos dois arestos do ST] referidos a este propésito - de

15-05-2013ﬂ e de 09-07-2014Q -, as indemnizacoes consideradas
equitativas, de €100.000,00 e de €200.000,00, respetivamente, destinaram-se
a compensar, nao o dano bioldgico, de cuja quantificacdao ora se cuida, mas os
danos nao patrimoniais, em sentido estrito, sofridos pelos lesados.

Nao obstante, ndao se nos afigura que a indemnizacao atribuida a titulo de
dano biolégico exceda, “de modo substancial e injustificado”, o padrao
indemnizatério jurisprudencialmente seguido pelo ST] em casos analogos, em

44 / 57


file:///C:/Users/daniela.c.matos_st/Downloads/anonimizado_Ac.%2017587.16.9T8LSB.L1.S1.docx.docx#fn58
file:///C:/Users/daniela.c.matos_st/Downloads/anonimizado_Ac.%2017587.16.9T8LSB.L1.S1.docx.docx#fn58
file:///C:/Users/daniela.c.matos_st/Downloads/anonimizado_Ac.%2017587.16.9T8LSB.L1.S1.docx.docx#fn58
file:///C:/Users/daniela.c.matos_st/Downloads/anonimizado_Ac.%2017587.16.9T8LSB.L1.S1.docx.docx#fn59
file:///C:/Users/daniela.c.matos_st/Downloads/anonimizado_Ac.%2017587.16.9T8LSB.L1.S1.docx.docx#fn59
file:///C:/Users/daniela.c.matos_st/Downloads/anonimizado_Ac.%2017587.16.9T8LSB.L1.S1.docx.docx#fn59
file:///C:/Users/daniela.c.matos_st/Downloads/anonimizado_Ac.%2017587.16.9T8LSB.L1.S1.docx.docx#fn60
file:///C:/Users/daniela.c.matos_st/Downloads/anonimizado_Ac.%2017587.16.9T8LSB.L1.S1.docx.docx#fn60
file:///C:/Users/daniela.c.matos_st/Downloads/anonimizado_Ac.%2017587.16.9T8LSB.L1.S1.docx.docx#fn60
file:///C:/Users/daniela.c.matos_st/Downloads/anonimizado_Ac.%2017587.16.9T8LSB.L1.S1.docx.docx#fn61
file:///C:/Users/daniela.c.matos_st/Downloads/anonimizado_Ac.%2017587.16.9T8LSB.L1.S1.docx.docx#fn61
file:///C:/Users/daniela.c.matos_st/Downloads/anonimizado_Ac.%2017587.16.9T8LSB.L1.S1.docx.docx#fn61
file:///C:/Users/daniela.c.matos_st/Downloads/anonimizado_Ac.%2017587.16.9T8LSB.L1.S1.docx.docx#fn62
file:///C:/Users/daniela.c.matos_st/Downloads/anonimizado_Ac.%2017587.16.9T8LSB.L1.S1.docx.docx#fn62
file:///C:/Users/daniela.c.matos_st/Downloads/anonimizado_Ac.%2017587.16.9T8LSB.L1.S1.docx.docx#fn62

que o dano bioldgico se encontra dissociado da sua vertente patrimonial.

Pese embora nao se haja provado a violagao das leges artis nas intervengoes
levadas a cabo, é manifesta a gravidade das lesdes sofridas pelo A. em
consequéncia das trés intervengoes cirurgicas a que foi submetido (a
12.12.2014, 13.12.2014 ¢ 17.12.2014), decorrendo da factualidade provada,
como ja acima referido mas relembrando, que, por virtude das mesmas: ficou
a padecer de lesdao neuroldgica irreversivel, com desenervacao ativa nos
territorios de L4-L5 e L5-S1, que determinaram alteragdes da mobilidade e
sensibilidade dos membros inferiores, regiao do perineo e regidao nadegueira
(zona perineal, peniana e anal); devido a essa condicao, apenas consegue
locomover-se com auxilio de canadianas, em deslocagdes pequenas, carecendo
de cadeira de rodas e apoio na generalidade das deslocagoes; ficou totalmente
impossibilitado de trabalhar na organizagao e gestao didria da sua empresa
familiar ou em qualquer trabalho equivalente; nao faz a sua higiene pessoal,
necessitando de ajuda para as tarefas em causa; perdeu toda a capacidade
sexual; ndo controla a sua funcgao urinaria ou excretora, carecendo do uso de
fralda e de tomar medicamentos; e cuja integridade estética foi afetada num
valor quantificavel em 4, numa escalade 1 a 7.

Tendo em conta a gravidade de tais lesOes, associadas a degradacgao
substancial do seu padrao de vida, a idade do autor a data dos factos (64
anos), por referéncia a esperanca média de vida (78 anos), o nivel elevado de
culpa do médico FF na violagao do dever de informagao (que, em nenhum dos
trés procedimentos cirurgicos, realizados a 12.12.2014, 13.12.2014 e
17.12.2014, prestou ao A. qualquer informagao sobre os riscos de, em cirurgia
a uma hérnia discal, poder ficar sem capacidade para se locomover sem apoio
de muletas, sem capacidade para reter a urina, sem capacidade para reter a
dejecao e sem capacidade para manter relagoes sexuais associados), e a culpa
presumida da 2.2 ré, leva-nos a concluir pela inexisténcia de fundamento
suficientemente justificativo da diminuicdao do montante indemnizatoério fixado
pelo Tribunal da Relagao, que se nos afigura adequado, contendo-se dentro da
margem de discricionariedade consentida pela norma que legitima o recurso a
equidade na fixagcdao do quantum indemnizatério sob escrutinio.

Por assim ser, a luz dos padroes jurisprudenciais aplicaveis aos casos
suscetiveis de correlacdo com a situacao vertente, a indemnizacao a titulo de
dano biolégico, no montante de €85.000,00, deve ser mantida.

2.2. Do montante de compensacao devida ao autor a titulo de danos

nao patrimoniais
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Argumentam os recorrentes que a compensacgao arbitrada a titulo de danos
nao patrimoniais - que a Relagao elevou de €40.000,00 para €50.000,00 - se
revela igualmente excessiva, pugnando pela sua diminuigcao para o valor de
€30.000,00.

Como é consabido, no ambito da fixacao de danos nao patrimoniais sao
ressarciveis aqueles que, pela sua gravidade, merecam a tutela do direito (art.
496.2/1 do Cdédigo Civil). Em relacgao a estes, o principio é o de que a
indemnizacgao deve calcular-se de acordo com a equidade (art. 496.2/4 do
Cddigo Civil), funcionado esta como tnico recurso.

Segundo o citado n.2 4 do artigo 496.2 do Cddigo Civil, o montante da
indemnizacgao é fixado equitativamente pelo tribunal, tendo em atencao, em
qualquer caso as circunstancias elencadas no artigo 494.2, a saber: (i) grau de
culpabilidade do agente; (ii) situagdo econdémica do agente e do lesado; (iii) e
demais circunstancias do caso, entre as quais nao se podera deixar de contar
a natureza, gravidade e dimensao da lesdao ou a importancia do bem juridico
violado.

Adotou o Tribunal recorrido a seguinte argumentagao a este propdsito:

“No caso sub judice, inexistem duvidas de que estdo provados danos ndo
patrimoniais com gravidade suficiente para serem indemnizdveis (cfr. art.
496.2, n.2 2 do CC), tendo a sentenca recorrida arbitrado, a este respeito, uma
indemnizacdo de € 40.000,00.

Relembramos que, no espaco de cinco dias, o A. foi submetido a trés
intervencoes cirurgicas. No pos-operatorio, experimentou dores, perda de
sensibilidade dos membros inferiores, coxas, nddegas e regido perineal,
incomodidades e depressdo. Esteve internado desde 12.12.2014 até
23.01.2015, sendo alguns dias no servico de cuidados intensivos, e nesse
periodo necessitou sempre de ajuda para se sentar, levantar, posicionar-se no
leito e fazer a transicdo para a cadeira de rodas. Fez fisioterapia durante o
internamento e, aquando da alta, necessitava de ajuda para as actividades de
vida didrias, sendo, apenas, autonomo para a alimentagdo, usava algdlia, tinha
incontinéncia de esfincter anal, incapacidade de executar posi¢cdo ortostdtica,
auséncia de capacidade de flexdo e extensdo dos dedos de ambos os pés e
ambos os tornozelos e hipostesia na regido perineal, nadegueira e ambos os
pés. Apos a alta, fez reabilitacdo fisica, sem capacidade para se locomover sem
apoio de muletas, para reter a urina, para controlar a deje¢do e para manter
relacoes sexuais. Ao longo de todo o internamento, e até aos dias de hoje, 0 A.
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padece de dores, que foram intensas e prolongadas no periodo de
internamento, sendo quantificaveis em grau 6 numa escalade 1 a 7, e que,
apos tal periodo, sdo permanentes e pontualmente de grande intensidade, ndo
quantificavel. Em consequéncia da sua condigdo fisica, o A. sente grande
desgosto e frustracdo, tendo sofrido uma depressdo, que ultrapassou, mas
tornou-se uma pessoa mais taciturna e triste e socialmente isolada.

E, pois, evidente a intensidade dos danos ndo patrimoniais sofridos, sendo
patentes as dores, as angustias, preocupacgoes, receios, desconforto e mal-
estar a que foi sujeito, com repercussoes, claramente, relevantes na
organizagdo da sua vida pessoal e familiar, merecedores, portanto, de tutela
juridica e, por isso, indemnizdveis.

Ndo podemos, ainda, esquecer-nos que, a data dos factos, o A. tinha 64 anos
de idade e que a esperanca de vida a nascenca para os homens foi estimada
pelo INE em 78 anos.”

Apés fazer uma resenha de alguns casos tratados pela jurisprudéncia a este
respeito, o Tribunal “a quo” concluiu: “Ora, devendo o montante da reparacgdo
ser proporcionado a gravidade do dano, atendendo-se, na sua fixag¢do, a todas
as regras de boa prudéncia, do bom senso prdtico, da justa medida das coisas
e da criteriosa ponderacdo das realidades da vida (cfr., por exemplo, o acorddo
do ST] de 13.04.2021, in www.dgsi.pt), afigura-se, equitativamente, mais justa
e criteriosa a quantia de € 50.000,00, a titulo de indemnizag¢do global pelos
danos ndo patrimoniais supra referidos, ao invés dos € 40.000,00 arbitrados
na sentenca recorrida.”

Assumindo os danos sofridos pelo autor uma indiscutivel gravidade que
justifica a sua tutela pelo direito, nao se presta a discussao que o Tribunal
recorrido mobilizou os critérios legais aplicaveis para sua quantificagao, tendo
procedido a um exame jurisprudencial comparativo, que se mostra
imprescindivel a ancorar o juizo prudencial e casuistico de equidade.

Se efetuarmos uma recensao da casuistica disponivel - mais uma vez, segundo
uma légica de proporcionalidade relativa, assente nos critérios de
comparabilidade jad mencionados -, constatamos que, no conspecto da
jurisprudéncia recente do STJ:

- no acordao de 07-07-2009® foi considerada ajustada a atribuicao de uma
indemnizacgao de €90.000,00, destinada a reparagao dos danos nao
patrimoniais, num caso em que o lesado, reformado a data do acidente, sofreu
lesdes irreversiveis (tetraplegia incompleta sensitiva e motora), esta
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dependente da ajuda de terceira pessoa até para as mais simples e intimas
tarefas e atividades da sua vida diaria, como sejam o vestir, calgar, tomar
banho, o deitar e levantar, o ir a casa de banho, cada vez mais se apercebe da
sua propria incapacidade motora e vé a sua reforma para sempre confinada a
uma cadeira de rodas;

- no acordao de 16-02-2012M foi considerado adequado o montante de
€200.000,00 relativo a compensacao pelos danos nao patrimoniais num caso
em que o lesado, com 51 anos a data dos factos, ficou definitivamente
dependente de terceira pessoa para o que constitui o mais elementar da vida,
como movimentar-se - com necessidade de cadeira de rodas - comer, vestir-se,
calcar-se, tratar da sua higiene e efetuar as necessidades fisiolégicas e tendo
ainda ficado com dificuldade em articular palavras e incontinente;

- no acordao de 19-09-20196—5 foi considerada equitativa uma indemnizacao
de €50.000,00 destinada a compensar danos nao patrimoniais num caso em
que o lesado contava com 45 anos a data do acidente, foi sujeito a exames
médicos e varios ciclos de fisioterapia, bem como a uma intervencgao cirturgica;
ficou afetado com um défice funcional permanente de 32 pontos; sofreu dores
quantificadveis em 5 numa escala de 7 pontos; sofreu um dano estético
quantificado em 3 numa escala de 7 pontos; a repercussao das sequelas
sofridas nas atividades desportivas e de lazer foi quantificada em 3 numa
escala de 7 pontos; sofreu um rebate em termos psicoldgicos, em virtude das
lesoes e sequelas permanentes, designadamente por nao poder voltar a
exercer a sua profissao habitual e/ou outra no ambito da sua formacgao
profissional;

- no acordao de 14-07-202 1®, também referido no acérdao recorrido, foi
considerada ajustada a fixacao de uma indemnizacao a titulo de danos nao
patrimoniais no valor de €50.000,00, no caso de um lesado, com 54 anos a
data da lesao, que sofreu 31 dias, com necessidade de permanecer 10 dias em
coma induzido; foi sujeito a 4 cirurgias, essencialmente, com referéncia aos
membros inferior e superior, com novo internamento de 28 dias, as 500
sessoes de fisioterapia; apresenta sequelas no corpo, nomeadamente,
multiplas cicatrizes, dificuldades de mobilidade e dores que passou a sofrer de
forma permanente, num periodo de 93 dias de incapacidade temporaria total e
de 717 de incapacidade parcial; apresentou um quantum doloris de 6/7 e um
dano estético de 4/7, a que acresce a necessidade de ajudas técnicas
(canadiana, meias de compressao elastica) e de tratamento médico regular,
com necessidade de auxilio de terceira pessoa para funcoes béasicas durante
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90 dias, tendo experienciado um sentimento de revolta que a incapacidade lhe
provocou, situacao que lhe retirou a alegria de viver.

A esta luz, a quantia de €50.000,00 arbitrada pela Relagao a titulo de danos
nao patrimoniais nao se nos afigura desajustada, tendo em conta a lesao
objetiva de bens essenciais da personalidade - afetados de modo irreversivel -,
valorada a luz dos padroes jurisprudenciais utilizados em casos relativamente
andlogos, numa analise comparativa atualista e dinamica. Tal valor traduz um
adequado equilibrio entre a culpa do médico FF pela violagdao do dever de
informacgao e a culpa presumida da 2.2 ré, a auséncia de prova de violagao das
legis artis médicas, a extensdo temporal e a natureza das consequéncias da
conduta ilicita, assim como entre as situagdes econémicas do lesado e
lesantes, tudo em conformidade com o preceituado pelo art. 494.¢2 do CC (para
o qual remete o0 n.2 4 do art. 496.2 do mesmo diploma).

Em suma, e a luz da prescrigao contida no art. 8.2/3 do CC, nao se descortina
que o juizo equitativo adotado pelo Tribunal recorrido contrarie, em termos de
colocar em causa a seguranca na aplicagao do direito, o principio da igualdade
ou o principio da proporcionalidade dos critérios jurisprudenciais que
generalizadamente vém sendo adotados quanto a ressarcibilidade dos danos
nao patrimoniais de natureza analoga aos que estdo presentes na situacao
decidenda.

O recurso devera, pois, improceder nesta parte.

2.3. Do montante de compensacao devida a autora, enquanto conjuge
do autor, a titulo de danos nao patrimoniais

Por fim, insurgem-se os recorrentes contra a indemnizacao atribuida pela
Relacao pelos danos nao patrimoniais sofridos pela autora - que o segundo
grau de jurisdicao elevou de €2.500,00 para €30.000,00 -, sustentando que a
mesma deve ser fixada em €20.000,00.

Segundo o que preceitua o n.2 1 do art. 496.2 do CC, na fixacao da
indemnizagao deve atender-se aos danos nao patrimoniais que, pela sua
gravidade, merecam a tutela do direito, dispondo o n.?2 2 daquela normativo
que, por morte da vitima, o direito a indemnizacao por danos nao patrimoniais
cabe, em conjunto, ao conjuge nao separado de pessoas e bens e aos filhos ou
outros descendentes; na falta destes, aos pais ou outros ascendentes, e, por
ultimo, aos irmaos ou sobrinhos que os representem.

49 / 57



A jurisprudéncia dividiu-se quanto a questao de saber se este quadro legal
suportava a ressarcibilididade dos danos nao patrimoniais sofridos pelo
conjuge da vitima sobrevivente, tendo, na sequéncia de tal dissensao

jurisprudencial, sido proferido o AUJ n.® 6/2014ﬂ, que fixou jurisprudéncia no
sentido de que “os artigos 483.2, n.?1 e 496.2, n.21 do Codigo Civil devem ser
interpretados no sentido de abrangerem os danos ndo patrimoniais,
particularmente graves, sofridos por conjuge de vitima sobrevivente, atingida
de modo particularmente grave.”

Como da nota, de forma circunstanciada, o acérdao do STJ de 15-1 2-2022®, “
esta evolucao jurisprudencial foi bem acolhida pela doutrina, constatando-se,
contudo, a existéncia de duas vias metodoldgicas para justificar a atribuig¢do
de um direito de indemnizagdo aos familiares proximos do lesado sobrevivente
pelos danos morais sofridos, em resultado da lesdo deste. Por um lado, a
interpretagdo extensiva do disposto no artigo 496.2, n.2 4, do Cdédigo Civil,
expandindo o seu alcance as situagoes de les6es graves provocadoras de
danos morais graves aos familiares proximos da vitima; por outro lado, a
perspetiva de que o facto lesivo pode ser pluriofensivo, violando ndo so o
direito a integridade fisica da vitima, mas também e simultaneamente, o0s
direitos de personalidade dos seus familiares proximos (...) O AUJ n.2 6/2014,
proclamando a sua neutralidade face a estas duas teses, assumiu uma leitura
atualista do disposto nos artigos 483.2, n.2 1, e 496.2, n.2 1, do Cédigo Civil, de
modo a que a dor e o sofrimento, particularmente graves, das pessoas com
uma relagdo afetiva de grande proximidade com o lesado fosse indemnizdvel
em situagcoes em que este, apesar de sobrevivente, tivesse sofrido lesoes,
também elas particularmente graves. E esta a orientacdo que deve ser
seguida, procurando verificar-se, no caso concreto, se estas exigéncias se
encontram preenchidas, justificando-se ou ndo reconhecer a esses terceiros
um direito de indemnizac¢do.”

Na densificacao do conceito, de contornos fluidos, de “particular gravidade”, o
aresto cuja fundamentacgao seguimos de perto apela a valoragao “por um lado,
[das] carateristicas das lesbes sofridas e das suas sequelas, e por outro lado,
[do] grau de sofrimento das pessoas mais proximas do lesado assistirem ao
padecimento de um ente querido, além da privagdo da qualidade do
relacionamento com este e ainda o custo existencial do acréscimo das
necessidades de acompanhamento.”

A particular gravidade dos danos sofridos pelos autores nao é colocada em
causa pelos recorrentes, que dirigem a sua discordancia ao “quantum” da
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compensacao arbitrada.

Recordemos que, com relevancia para a andlise que se efetua, ficou
demostrado que os autores, antes das lesoes sofridas pelo autor, tinham uma
vida conjugal normal e que, apds tais lesoes, a vida da autora passou a ficar
cingida quase exclusivamente a cuidar do autor, sentindo, desde entao,
tristeza e angustia por tal situagao, tendo os autores deixado de ter qualquer
vida sexual.

Efetuando uma andlise comparativa com acordaos do ST] que se debrugaram
sobre danos reflexos sofridos por conjuges, constatamos que:

- no acordao de 16-01-2014@, correspondente ao AUJ n.2 6/2014,
considerou-se equitativa a indemnizagao de €15.000,00 atribuida a mulher
cuidadora do sinistrado em acidente de viacao que, devido as lesdes sofridas,
ficou a precisar de ajuda permanente de uma terceira pessoa que o ajudasse a
vestir, a tomar banho, a barbear, a acompanhd-lo para ir tomar um café;

- no acordao de 01-07-20 1420 foi atribuida uma indemnizacéao de €
50,000.00 a mulher do sinistrado de acidente de trabalho que, em
consequéncias das lesoes sofridas, ficou totalmente dependente daquela;

- no acérdio de 02-06-20162L foi atribuida a mulher do sinistrado em
acidente de viagdo, que em consequéncia das lesdes sofridas ficou impotente,
uma indemnizacao de 15.000,00 €;

- no acérdio de 08-03-201822 foi atribuida a mulher do sinistrado em
acidente de trabalho, que em consequéncia das lesoes sofridas ficou
impossibilitada de manter relacionamento sexual com este, uma indemnizacao
€ 17.000,00;

- no acordao de 11-04-ZOIQB foi atribuida ao marido da sinistrada em
acidente de viagcdo que, em consequéncia das lesoes sofridas, ficou
impossibilitada de manter relacionamento sexual, uma indemnizacao de
15.000,00 €.

Cremos que, ndao obstante a exiguidade da matéria de facto provada a este
respeito, o valor atribuido pela Relagao reflete adequadamente as dimensoes
plurimas dos danos sofridos pela demandante - ndo apenas ao nivel da
frustracao do débito conjugal e do prejuizo causado ao pleno desenvolvimento
da personalidade, no dominio da atividade sexual -, mas, igualmente, ao nivel
da substancial deterioragao da sua qualidade de vida, traduzida na assunc¢ao
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de um papel de exclusiva cuidadora do marido.

O acordao recorrido conteve-se, assim e também quanto a esta questao,
dentro da margem de discricionariedade consentida pela norma que legitima o
recurso a equidade na fixacao do quantum indemnizatério sob escrutinio,
tendo a Relagao, ao determinar o seu substancial acréscimo, ponderado
adequadamente os factos normativamente relevantes e incorporado no seu
juizo um referencial obtido através de um exame comparativo apropriado de
outras decisoes judiciais.

Estando a indemnizacgao arbitrada em linha com as quantias que o ST] vem
atribuindo para compensar danos analogos aos danos sob escrutinio, e nao se
divisando qualquer desvio relativamente aos critérios legais vigentes por parte
do juizo equitativo desenvolvido pelo Tribunal “a quo” nesta sede, resta
concluir pela improcedéncia dos recursos também neste ponto.

kkk

V. Decisao

Em face do exposto, acorda-se em negar provimento ao recurso, confirmando-
se 0 acordao recorrido.

Custas pelas RR/Recorrentes.
Lisboa, 19.09.2024

Paula Leal de Carvalho (relatora)
Emidio Santos

Isabel Salgado

1. O valor da acao indicado pelos AA. na p.i. foi o de €541.553,71.
2. O mencionado no ponto 15.

3. Cfr. Acérdaos do ST] de 14.03.2024, Proc. 20769/18.5T8PRT.P1.S1, relatado
por Fernando Baptista Oliveira, de 24/10/2019, Proc. 3192/14.8TBBRG.G1.51,
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relatado por Acacio Neves, e de 14-12-2021, Proc. 711/10.2TVPRT.P1.S1,
relatado por Isaias Padua, acessiveis em www.dgsi.pt.

4. Processo n.2 1263/06.3TVPRT.P1.S1,relatado por Maria Clara Sottomayor.

5. Processo n.2 23592/11.4T2SNT.L1.S1, relatado por Maria dos Prazeres
Beleza.

6. Processo n.2 7053/12.7TBVNG.P1.S1, relatado por Maria da Graca Trigo,
acessivel em www.dgsi.pt.

7. Processo n.2 3192/14.8TBBRG.G1.S2, relatado por Acacio Neves, acessivel
em www.dgsi.pt.

8. Processo n.2 20769/18.5TBPRT.P1.S1, relatado por Fernando Baptista,
acessivel em www.dgsi.pt.

9. Proc. 711/10.2TVPRT.P1.S1, in ww.dgsi.pt.
10. Proc. 148/14.4TVLSB.L1.S1, in www.dgsi.pt.

11. Cfr. ANDRE GONGCALO DIAS PEREIRA, Direitos dos pacientes e
responsabilidade médica, Coimbra, Faculdade de Direito da Universidade de
Coimbra, 2012, pp.387-390; ANDRE GONCALO DIAS PEREIRA,
Responsabilidade médica e consentimento informado. Onus da prova e nexo e
causalidade; Acordao do Supremo Tribunal de Justica de 16 de junho de 2015,
disponivel em http://www.dgsi.pt.

12. André Dias Pereira, “Responsabilidade Civil em Saude e Violagcdo do
Consentimento Informado na Jurisprudéncia Portuguesa Recente”, Julgar, n.°
42,2020, p. 140.

13. André Dias Pereira, “Responsabilidade médica e consentimento informado.
Onus da prova e nexo de causalidade”, p. 25, consultavel em https://

estudogeral.sib.uc.pt/bitstream/10316/10577/1/Responsabilidade%20m%C3%
A9dica.pdf

14. André Dias Pereira, “Responsabilidade médica e consentimento informado.
Onus da prova e nexo de causalidade”, p. 25, consultavel em https://

estudogeral.sib.uc.pt/bitstream/10316/10577/1/Responsabilidade%20m%C3%
A9dica.pdf

15. Processo n.? 7053/12.7TBVNG.P1.S1, relatado por Maria da Graca Trigo,
acessivel em www.dgsi.pt.
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16. André Dias Pereira, Direitos dos Pacientes e Responsabilidade Médica,
Coimbra, Coimbra Editora, 2015, p. 459.

17. André Dias Pereira, Direitos dos Pacientes e Responsabilidade Médica,
Coimbra, Coimbra Editora, 2015, p. 465.

18. Revista n.2 148/14.4TVLSB.L1.S1 - texto integral disponivel em
www.dgsi.pt.

19. Cfr. neste sentido o Ac. do ST] de 02-11-2017, Proc. n.2
23592/11.4T2SNT.L1.S1, disponivel em www.dgsi.pt.

20. Cfr. neste sentido, igualmente, o citado aresto do ST] de 08-09-2020 e bem
assim ANDRE GONGALO DIAS PEREIRA, Direitos dos pacientes e
responsabilidade médica, FDUC, 2012, p.406.

21. Cfr. André Dias Pereira, “Responsabilidade médica e consentimento
informado. Onus da prova e nexo de causalidade”, p. 3, consultavel em

https://estudogeral.sib.uc.pt/bitstream/10316/10577/1/Responsabilidade%20m
%C3%A9dica.pdf

22. André Dias Pereira, Direitos dos Pacientes e Responsabilidade Médica,
Coimbra, Coimbra Editora, 2015, p. 465.

23. André Dias Pereira, Direitos dos Pacientes e Responsabilidade Médica,
Coimbra, Coimbra Editora, 2015, pp. 463-464.

24. André Dias Pereira, Responsabilidade Civil dos Médicos, Faculdade de
Direito da Universidade de Coimbra, Coimbra, Coimbra Editora, 2005, p. 496.

25. André Dias Pereira, Responsabilidade Civil dos Médicos, Faculdade de
Direito da Universidade de Coimbra, Coimbra, Coimbra Editora, 2005, p. 464.

26. Cfr. André Dias Pereira, Responsabilidade Civil dos Médicos, Faculdade de
Direito da Universidade de Coimbra, Coimbra, Coimbra Editora, 2005, p. 497.

27. Processo n.2 7793/09.8T2SNT.LL1.S1, acessivel em www.dgsi.pt

28. Maria da Graca Trigo, “O conceito de dano biologico como concretizagdo
jurisprudencial do principio da reparagdo integral dos danos - breve
contributo”, Julgar, n.2 46, 2022, Coimbra, Almedina, p. 269.

29. Processo n.2 342/19.1T8PVZ.P1.S1, disponivel em www.dgsi.pt
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search=g9TOTL8AIKg3mnXyXHU.

31. Processo n.2 807/18.2T8VFR.P1.S1, consultavel em www.dgsi.pt

32. Texto integral disponivel em www.dgsi.pt.

33. Processo n.2 766/19.4T8PVZ.P1.S1, acessivel em https://juris.stj.pt/766%
2F19.4T8PVZ.P1.S1/3RYOUYdDROIuuKH1Qigvv0sUr8U?
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34. Processo n.2 11575/18.8T8LSB.L1.S1, disponivel em https://

juris.stj.pt/11575%2F18.8T81L.SB.1.1.S1/P0qL.6-vOUISHt314uRAKHRRdmfw?
search=qGjhl1sHmHZhrjlfenBA

35. Processo n.2 96/18.9T8PVZ.P1.S1, acessivel em www.dgsi.pt
36. Processo n.2 3899/17.8T8GMR.G1.S1, disponivel em www.dgsi.pt
37. Processo n.2 5986/18.6T8LRS.L.1.S1, acessivel em www.dgsi.pt

38. Processo n.2 795/20.5T8LRA.C1.S1, consultavel em https://
iris.sysresearch.org/jurisprudencia/ecli/
ECLI:PT:STJ:2023:795.20.5T8LRA.C1.S1.23?search=yL.Lb3Ab6xMsSmgb]]2dM
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40. Processo n.?2 4452/13.0TBVLG.P1.S1, consultavel em www.dgsi.pt
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search=iZITAECEK5WILvBMDbZo

45. Processo n.2 9934/17.2T8SNT.L1.S1, acessivel em https://
juris.stj.pt/9934%2F17.2T8SNT.L1.S1/6rb_JSyAXrJw WI1VI8E5Pzjx971?
search=hAOWWEhR0X50RIU3hrc

46. Processo n.2 3571/21.4T8VNG.P1.S1, disponivel em www.dgsi.pt

47. Processo n.2 1974/21.3T8PNF.P1.S1, acessivel em https://
juris.stj.pt/1974%2F21.3T8PNEP1.S1/Mx4DxM8Y_30ukCNton22TulSfXo?
search=bm nUoi5yvSKS5Tf]ng

48. Processo numero 107/17.5T8MMV.C1.S1, disponivel em www.dgsi.pt
49. Processo n.2 17828/20.8T8LSB.L1.S1, inédito.

50. Processo n.2 381/2002.S1, acessivel em www.dgsi.pt

51. Processo n.2 272/06.7TBMTR.P1.S1, acessivel em www.dgsi.pt

52. Processo n.2 3710/12.6TJVNF.G1.S1, nao publicado nas bases de dados de
acesso publico.

53. Processo n.2 2104/05.4TBPVZ.P1.S1, acessivel em www.dgsi.pt
54. Processo n.2 2601/19.4T8BRG.G1.S1, disponivel em www.dgsi.pt
55. Processo n.2 12213/15.6T8LSB.L1.S1, acessivel em www.dgsi.pt
56. Processo n.2 3969/07.0TBBCL.G1.S1, disponivel em www.dgsi.pt
57. Processo n.? 171/14.9TVPRT.P1.S1, inédito.

58. Processo n.2 111/17.3T8MAC.G1.S1, consultavel em www.dgsi.pt

59. Processo n.2 766/19.4T8PVZ.P1.S1, disponivel em https://juris.stj.pt/766%
2F19.4T8PVZ.P1.S1/3RYOUYdDROIuuKH1Qigvv0OsUr8U?

search=MwMof6YQ66¢c _p51nzBM

60. Processo n.2 2736/19.3T8FAR.E1.S1, acessivel em www.dgsi.pt

61. Processo n.2 6297/06.5TVLSB.L1.S1, disponivel em www.dgsi.pt
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