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Processo N. APELA??0 C?VEL 0712657-04.2023.8.07.0018
APELANTE(S) DISTRITO FEDERAL

APELADO(S) MATHEUS FREITAS JORDAO
Relator Desembargador ARQUIBALDO CARNEIRO

Acordao N° 1895561

Poder Judiciario da Unido
TRIBUNAL DE JUSTICA DO DISTRITO FEDERAL E DOS TERRITORIOS

EMENTA

DIREITO CONSTITUCIONAL E ADMINISTRATIVO. PROCESSUAL CIVIL. RESPONSABILIDADE
CIVIL. ACAO DE INDENIZACAO POR DANOS MORAIS. ERRO MEDICO EM HOSPITAL
PUBLICO. OMISSAO CONFIGURADA. INOBSERVANCIA DA TECNICA MEDICA. AUSENCIA
DE MONITORIZACAO CONTINUA. DEMORA NA REALIZACAO DA CESAREA. GESTACAO DE
ALTO RISCO. NEXO DE CAUSALIDADE PRESENTE. INDENIZACAO DEVIDA. DANOS MORAIS.
SENTENCA MANTIDA. HONORARIOS RECURSAIS. FIXADOS.

1. A responsabilidade civil do Estado por danos causados por seus agentesa terceiros,
seja em razdao da conduta comissiva ou omissiva, na forma do artigo 37, §69, da
Constituicao Federal, aplicando-se a teoria do risco administrativo, necessita da
ocorréncia do dano sofrido pelo administrado e o nexo de causalidade entre o eventus
damni e a conduta estatal.

2 No caso, a demanda consiste em saber se houve impericia ou negligénciapor parte
da Administracdo Publica, capaz de gerar sua responsabilizacdo civil de pagamento de
indenizagdo por danos morais, em razao do erro no tratamento médico recebido pela
gestante durante a internagao, que acarretou em parto tardio e consequente falecimento
do seu filho.
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3 Da leitura e prova dos autos, conclui-se que houve inadequag¢des nas condutas
profissionais levadas a termo pela equipe médica assistencial, tendo em vista que a
gestante encontrava-se internada para fins de monitorizacdo de sua gestacdo ou inducao
do parto. Entretanto, ndo houve monitorizacdo continua do estado fetal, tendo sido
realizada apenas duas aferi¢des, uma as 14h09 e outra 16h28, quando ja detectada a
bradicardia e sofrimento fetal. Ainda, a cirurgia cesarea somente ocorreu apds uma hora
da ultima avaliagao.

4. No caso, a inadequacado do procedimento adotado guarda relagdo com oevento
morte da crianca. Isto porque, conforme restou consignado, a monitorizacao e avaliacao
de forma periddica a parturiente possibilitaria a constatacao da situacao fetal e possivel
parto antes que o feto entrasse em sofrimento agudo.

5. Restando comprovado o dano, é inegavel o dano moral compensavel emrazao do
evento que atingiu a esfera extrapatrimonial do autor, notadamente diante do
falecimento do infante.

6. A fixacdo do quantum para compensar dano moral deve atender ao critério da
razoabilidade e proporcionalidade, além de observar a repercussao na esfera pessoal da
vitima, no caso, de grande vulto no aspecto pessoal, moral, psicolégico e social do autor,
pai da crianca.

7. A quantia de RS 60.000,00 (sessenta mil reais) em favor do genitor atendeao
principio razoabilidade e reflete a jurisprudéncia deste Tribunal de Justica em casos de
gravidade semelhante.

8. Apelacao conhecida e desprovida. Honorarios recursais. Fixados.

ACORDAO

Acordam os Senhores Desembargadores do(a) 6? Turma C?vel do Tribunal de Justica do Distrito
Federal e dos Territérios, ARQUIBALDO CARNEIRO - Relator, SON?RIA ROCHA CAMPOS D'ASSUN??0
- 12 Vogal e VERA ANDRIGHI - 292 Vogal, sob a Presidéncia do Senhor Desembargador ALFEU
MACHADO, em proferir a seguinte decisdao: CONHECIDO. DESPROVIDO. UN?NIME., de acordo com
a ata do julgamento e notas taquigraficas.

Brasilia (DF), 26 de Julho de 2024

Desembargador ARQUIBALDO CARNEIRO
Relator
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RELATORIO

Cuida-se de ap@RRIREEVCVdrposta por DISTRITO FEDERAL contra a r. sentenca
proferida em agao de indenizacdao por dano moral mediante a qual o Juizo da 62 Vara da
Fazenda Publica do DF julgou procedentes os pedidos formulados, condenado o ente
publico ao pagamento da quantia de RS 60.000,00 (sessenta mil reais), a titulo de
compensacao por danos morais.

Por oportuno, confira-se a parte dispositiva da sentenca (ID 59372368, p. 7):

“Ante o exposto, com fulcro no artigo 487, inciso |, do CPC,
resolvo o mérito e JULGO PROCEDENTE o pedido autoral para
condenar o Distrito Federal ao pagamento de RS 60.000,00
(sessenta mil reais) a titulo de danos morais, cuja correcao
monetdria e juros de mora devem ser calculados pela Taxa
SELIC desde sua arbitragao, nos termos da Sumula 362 do STJ
e EC 113/2021.

O requerido é isento de custas processuais. Condeno o
requerido ao pagamento dos honorarios sucumbenciais,
fixados no montante de 10% do valor da condenagao, nos
termos do artigo 85, §39, inciso |, do CPC.

Sentencga ndo sujeita a remessa necessaria.

Nada mais sendo requerido apds o transito em julgado, dé-se
baixa e arquivem-se os autos com as cautelas de praxe.

Sentencga registrada eletronicamente. Publique-se. Intimem-se.”

0 DRistH R dEederaduéFRINANERHs recurso de apelacdo (ID 59372370), sem
preparo, ante a isencao legal.

Alega que o apelado invoca a teoria objetiva da responsabilidade civil para a
hipotese de ocorréncia de negligéncia ou omissao na prestacao do servico médico-
hospitalar, uma vez que nao teria sido realizado o parto no momento oportuno,
ocasionando o falecimento do filho do autor.

Sustenta que a responsabilidade no presente caso é subjetiva, pois se trata de
omissdao decorrente da auséncia de dever de cuidado, mostrandose necessaria a
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demonstracdo da culpa (negligéncia, impericia ou imprudéncia) da administracao
publica.

Afirma que “A omissdo relevante para fins de responsabilizacdao do Estado sé
pode ser aquela omissado especifica, isto é, quando a omissao do Estado crie a situacao
propicia para a ocorréncia do evento em situacdao em que tinha o dever de agir para
evita-lo. A responsabilizacdo da Administracao por danos causados em decorréncia de
eventos ocorridos em hospital publico s6 pode ocorrer quando demonstrado o
absoluto desleixo do Poder Publico diante das suas atribuicdes, com afronta direto a
um dever de agir especifico. No caso em tela, nao ocorreu tal desleixo, uma vez que
houve todo o atendimento prestado ao recém-nascido.” (ID 59372370, p. 6)

Aduz que ndao houve omissdao nem qualquer ilicito praticado pelo Estado no
atendimento a esposa do apelado, uma vez que estava com 19 anos, 41 semanas e um
dia de gestacdo, ou seja, com diagndstico de pdsdatismo e indicacdo para inducao ou
procedimento cesariana.

Relata que o pré-natal ndo foi realizado a contento, tendo em vista que no
prontudrio consta apenas dois exames laboratoriais e auséncia de sorologias.

Esclarece que em 10/04/2021, a gestante compareceu ao Hospital Regional de
Sobradinho para atendimento de emergéncia as 19h09min, quando foi atendida pelo
pronto socorro obstétrico as 19h52min, que nao detectou qualquer anormalidade ou
atividade uterina que indicasse trabalho de parto.

Afirma que a esposa do apelado foi avaliada pela equipe médica as 21h30min,
oportunidade em que ofereceu a ela a alternativa de realizar a cesariana no Hospital de
Planaltina de Goias no dia 12/04/2021.

Aponta que na audiéncia de instrucdao e julgamento ocorrida nos autos do
processo N2 0700091-57.2022.8.07.0018, ajuizado pela excompanheira do apelado com
o mesmo intuito de condenacdo do ente publico em indenizacdo por dano moral, o
médico obstetra que fez o atendimento a gestante “no Hospital de Sobradinho no dia
11.04.2021, confirmou o exame de cardiotopografia, com resultado normal. Segundo
a testemunha, o bebé estava bem de saude, por essa razao foi dada inclusive a
possibilidade da paciente ter o seu filho no Hospital de Planaltina, ja que sua cesarea
estava marcada para alguns dias depois. Informou o médico, que a autora nao
apresentava nenhum sinal de urgéncia ou emergéncia, mesmo com suspeita de COVID
sua saturagao era normal, razao pela qual foi classificada como verde.” (ID 59372370,
p. 8)

Obtempera que a gestante foi internada as 22h50min, com baixo risco, pds-
datismo de 41 semanas, quadro de Covid. As 03:30 do dia 11/04/2021 foi realizada
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consulta médica para avaliacdo da inducdo do parto pela manha e monitorizacao fetal. Ja
as 08h46min foi inserida no sistema de gest3o de leitos. As 13h27min foi avaliada pela
equipe de enfermagem e orientada a comunicar sobre diminuicdo da movimentacao
fetal. Revela que “As 14:09 do mesmo dia, foi avaliada pela equipe médica do plantio,
encontrando-se ao exame fisico obstétrico em bom estado geral, eupneica, com
dinamica uterina leve, tonus uterino normal, movimentacao fetal presente, frequéncia
cardiaca fetal ritmica em 115 batimentos por minuto e toque vaginal com colo
posterior, amolecido, dilatacao de 01 cm e apresentacao fetal alta. Mesmo com FCF
dentro dos parametros da normalidade foi indicada nova cardiotocografia basal para
avaliar e registrar bem-estar fetal e orientar conduta. As 16:28 a equipe médica avaliou
a paciente e sala de isolamento respiratério e constatou no exame fisico obstétrico,
movimentacao fetal presente, auséncia de perdas transvaginais, contragdes
aumentadas, toque vaginal inalterado e FCF ritima e 97 bpm. A cardiotocografia basal
demonstrou linha de base com frequéncia de 86 e 94 bpm, ou seja, batimentos
cardiacos fetais alterados. Por essa razao, foi indicado imediatamente parto cesariana
de emergéncia por motivo de sofrimento fetal agudo (SFA) e pdés datismo.” (ID
59372370, p. 10) grifo acrescido

Conta que o médico obstetra ouvido como testemunha informou que houve troca
do plantdo pela manhd do dia 11/04/2021, as 7h, mas que retornou as 13h e pediu nova
avaliacdo. Disserta que =Nessa reavaliacao foi verificado que o batimento cardiaco do
bebé estava em 115 batimentos (seria normal entre 110 a 160 batimentos), mas que
essa frequéncia nao se

sustentava. Sendo assim, foi determinada a realizacao da cesarea de urgéncia em
razao da bradicardia fetal. Em seguida, a gestante foi encaminhada para sala de centro
cirurgico, com antibioticoterapia e higienizada, prontamente raquianestesiada em
puncao Unicae,em 11.04.2021, as 17h foi extraido recém-nascido vivo, Unico, cefalico,
masculino, pesando 2885g, de bolsa amnidtica rota no ato com liquido meconial
espesso e que nao chorou ao nascer. Imediatamente o RN foi entregue aos cuidados

da equipe de nEonatoIogia, foi colocado em berco aquecido, retirado campos

umidos, secado e iniciado aspiracao de boca e narinas com saida de liquido meconial
e choro fraco. Ndao assumindo respiracdao espontanea, prosseguiu-se com intubacao
orotraqueal (IOT) aspiracdo de liquido de arvore bronquica e manobras de reanimacgao
cardiopulmonar, com medica¢gdes ventilagdo com oxigénio, entre outros
procedimentos. Ausentes respostas frente as manobras e apresentando midriase
bilateral, constatou-se obito as 18:32 do dia 11.04.2021. Fato foi comunicado a
paciente e ao acompanhante preenchendo a Declaracdao de Nascido Vivo (DNV).
Familia informou desejo de realizacao de necropsia do
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RN.” (ID 59372370, p. 10-11)

Alega que a médica pediatra e neonatologista esclareceu que a procura do
hospital pela gestante com 41 semanas (p6s-datismo) pode ter contribuido para o bebé
ter aspirado o meconio e que o quadro de Covid por ela apresentado pode ter
contribuido para o desfecho ruim.

Sustenta que nao foi constatado no prontuario médico o exame necroscopico do
feto.

Ressalta que “a presenca de meconio nao é sinal de sofrimento fetal, porém se
associa a maior risco de morbimortalidade neonatal. O liquido amnidtico com
evidéncia de meconio é observado em 8% a 15% dos recém nascidos. Destes, grande
parte consegue empreender uma resposta adaptativa respiratoria eficaz, enquanto
que cerca de 5% mostram sinais de dificuldade respiratdria ao nascimento, desde
algum atraso e dificuldade em desencadear movimentos respiratorios espontaneos
eficazes até sinais de aspiracdo e hipdxia prolongada. Essa intercorréncia constitui a
sindrome de aspiracdao meconial (SAM).” (ID 59372370, p. 13)

Menciona os relatos dos demais médicos que atenderam a gestante que
corroboram a fala do ente publico de correto atendimento hospitalar, auséncia de
cumprimento total do pré-natal pela gestante, pds-datismo e realizacdo dos exames
necessarios para deteccdo dos batimentos cardiacos no feto (cardiotocografia).

Apds a dissertacdo sobre a dinamica hospitalar, entende que nao houve
irregularidade no atendimento materno-fetal.

Sustenta que nado restou comprovada a negligéncia dos serventudrios da rede
publica de saude ou erro médico. Por consequéncia, afirma nao ser hipdtese de
responsabilizacdo estatal, seja a titulo material ou moral.

Considera excessivo o valor arbitrado a titulo de compensacado por dano moral e,
por isso, pede subsidiariamente pela minoracao.

Ao final, requer o conhecimento e provimento do apelo para ser a sentenca
julgada improcedente. Subsidiariamente, pugna pela reducao do quantum
compensatorio.

Contrarrazdes do apelado (ID 59372373), em que requer o ndo provimento do
recurso e a fixagao dos honorarios recursais.

E o relatério.
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VOTOS
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O SenbepieseniasgadrnARRLIBARQE(RNEIBQ, Relator

Preenchidos os pressupostos recursais, conheco do apelo nos efeitos devolutivo e
suspensivo.

Peco vénia para transcrever inicialmente trecho do relatério
constante dar. sentenca (ID 59372368, p. 1-3), in verbis:
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“Trata-se de Acdo Indenizatéria por Danos Morais, proposta
por ----- em desfavor do Distrito Federal.

Alega que sua ex-companheira estava gestante de seu filho,
Pietro Almeida Freitas, tratando-se de gravidez sem risco.

Pontua que a gestante ingressou no Hospital Publico em 10 de
abril de 2021, no periodo da noite; porém, sé foi avaliada as
14h09min, momento em que constataram que os batimentos
cardiacos do feto eram de 115, quase no limite minimo para
um feto, que gira em torno de 110 a 160.

Ressalta que, em casos como o de seu filho, ha necessidade de
realizar com urgéncia uma cardiotopografia fetal, exame que
avalia os batimentos do feto por vinte minutos para andlise se
houve inicio de sofrimento fetal, sendo necessdria a
intervengdo por cesarea.

Informa que, apesar do Protocolo Médico indicar a realizacao
do exame de maneira urgente, este foi realizado apenas as
16h28min, momento em que ja ocorria o sofrimento fetal,
com 97 BPM e sendo indicada a cesariana imediata.

Argumenta que, em 11 de abril de 2021, havia apenas dois

médicos de plantao no Hospital de

Sobradinho, e que ambos foram realizar cirurgia de
emergéncia em outra parturiente; ao passo que os residentes,
internos e equipe de enfermagem ndao deram o suporte
necessario a gestante.

Explica que, em razao da demora na cesarea, ocorrida apenas
as 17h42min, houve erro médico que resultou no falecimento
de seu filho, motivo pelo qual requer indenizacao pelos danos
morais

causados, em razao da responsabilidade objetiva do Estado.

O Distrito Federal apresentou Contestagdo ID 181082762,
informando que a gestante estava com 41 semanas de
gestacdo, com diagndstico de pds-datismo e indicacdo de
internacdo para indugdo ou procedimento cesariana.
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Destaca que o pré-natal foi realizado em Planaltina de
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Goias/GO, constando registro de apenas dois exames
laboratoriais e auséncia de sorologias ou quaisquer outros
exames.

Relata que a gestante compareceu ao Hospital de Sobradinho
em 10 de abril de 2021 e, apds realizacdo da guia de
atendimento de emergéncia as 19h09min, foi acolhida pela
equipe de enfermagem, com classificacdo de risco do pronto-
socorro obstétrico (PSO) as 19h52min, referindo pds-datismo
e se queixando de quadro gripal.

Informa que o feto foi avaliado nesse momento, estando
dentro da normalidade e sem qualquer atividade uterina que
indicasse trabalho de parto, razao pela qual foi classificada
com prioridade verde de atendimento, sendo avaliada pela
equipe médica as 21h30min, indicando como alternativa a
realizagao de cesariana no hospital de origem no dia 12 de
abril de 2021, ao passo que a frequéncia cardiaca fetal estava
em 148 BPM.

Ressalta que houve internagdo da gestante as 22h50min,
sendo conduzida a sala de isolamento do setor devido ao
quadro respiratério gripal, testando positivo para Covid-19,
sendo avaliada as 03h30min e as 13h27min, demonstrando
ter aceitado bem a dieta e se queixando de dor em baixo
ventre.

Aduz que a gestante foi novamente avaliada as 14h09min pela
equipe médica, notando-se a frequéncia cardiaca fetal ritmica
em 115 BPM e toque vaginal com colo posterior, amolecido,
dilatagao de 01 cm e apresentacgao fetal alta.

Assevera que, as 16h28min, a equipe médica avaliou a
gestante, notando a ocorréncia de 97 BPM do feto, razao pela
qual foi iniciado imediatamente a cesariana de emergéncia
por motivo de sofrimento fetal agudo e pds-datismo.

Explica que, as 17h, foi extraido recém-nascido vivo, Unico,
cefalico, masculino, pesando 885g, de bolsa amnidtica rota no
ato com liquido meconial espesso e que nao chorou ao nascer,

sendo imediatamente entregue aos cuidados da
equipe de neonatologia.
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Delineia que o recém-nascido foi colocado em berg¢o aquecido,
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retirado campos umidos, secado e iniciado aspiracdao de boca
e narinas com saida de liquido meconial e choro fraco, todavia,
como ndo havia assumido respiracdo espontanea, prosseguiu-
se com intubac¢do orotraqueal (I0OT) aspiracao de liquido de
arvore bronquica e manobras de reanimacao cardiopulmonar,
com medicacdes ventilagido com oxigénio, entre outros
procedimentos.

Alega que, ausente respostas frente as manobras e
apresentando midriase bilateral, foi constatado o ébito do
recém-nascido as 18h32min; ao passo que o restante do
procedimento cirdrgico transcorreu sem intercorréncias, de
forma que a genitora foi limpa e permaneceu em recuperac¢ado
anestésica imediata.

Pontua que, apesar de constar solicitacdio de exame
anatomopatoldgico de placenta, nao é possivel identificar o
resultado no Prontudrio Médico, tampouco sua descricao em
relatério, ndo sendo constatado o exame necroscépico do
feto.

Argumenta que o recém-nascido estava com Sindrome de
Aspiracdo Meconial (SAM), que normalmente tem um
prognodstico excelente, entretanto ocasionalmente pode ser
fatal.

Aduz que a responsabilidade em casos de erro médico é
subjetiva, ndo tendo ocorrido falha no servigo ou nexo causal
entre os atos praticados pelos médicos e o resultado morte,
motivo pelo qual requer a improcedéncia do pedido ou,
subsidiariamente, a diminui¢ao do valor da condenagdo para
patamar razoavel.

A parte autora apresentou Réplica ID 185964914, apontando
que houve erro médico ao constarem sua prioridade como
“verde” apds reconhecerem seu podsdatismo, além de
destacar que a presenca de mecoénio é sinal de sofrimento
fetal, visto este liquido ser o responsavel pela falta de oxigénio
gue ocasionou o falecimento do recém-nascido.

Argumenta que a equipe médica nao fez o minimo, qual seja,
preencher devidamente o Prontudrio Médico, assim como nao
realizaram a monitoracdo da vitalidade fetal corretamente,
demonstrando a ocorréncia de erro médico e nexo causal com
o resultado morte.

Intimadas a especificarem as provas que pretendem produzir,
a parte autora requereu prova emprestada dos Autos do
Processo n? 0700091-57.2022.8.07.0018, em que a gestante
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requereu a condenagao a indeniza¢do pelos danos morais por
si suportados em razao dos mesmos fatos.

Vieram os autos conclusos.”

A sentenca proferida pelo Juizo da 62 Vara da Fazenda Publica do DF julgou
procedente o pedido formulado em desfavor do DISTRITO FEDERAL, nos seguintes
termos (ID 59372368, p. 7):

“Ante o exposto, com fulcro no artigo 487, inciso |, do CPC,
resolvo o mérito e JULGO PROCEDENTE o pedido autoral para
condenar o Distrito Federal ao pagamento de RS 60.000,00
(sessenta mil reais) a titulo de danos morais, cuja corre¢ao
monetdria e juros de mora devem ser calculados pela Taxa
SELIC desde sua arbitracdao, nos termos da Sumula 362 do STJ
e EC 113/2021.

O requerido é isento de custas processuais.

Condeno o requerido ao pagamento dos honorarios
sucumbenciais, fixados no montante de 10% do valor da
condenacao, nos termos do artigo 85, §39, inciso |, do CPC.

Sentenc¢a ndo sujeita a remessa necessaria.

Nada mais sendo requerido apds o transito em julgado, dé-se
baixa e arquivem-se os autos com as cautelas de praxe.

Sentencga registrada eletronicamente. Publique-se.
Intimem-se.”

O cerne da controvérsia cinge-se, pois, em perquirir se ha responsabilidade civil
do Estado no caso do falecimento do filho de ----- (autor) por suposta negligéncia do
servico publico de saude.

Sobre o tema, impende o registro de que a responsabilidade civil do Estado por
danos causados por seus agentes a terceiros, seja em razao da conduta comissiva ou
omissiva, na forma do artigo 37, §62, da Constituicdao Federal, aplicando-se a teoria do
risco administrativo, necessita da ocorréncia do dano sofrido pelo administrado e o nexo
de causalidade entre o eventus damni e a conduta estatal.

Na esteira desse raciocinio, o atual Ministro Alexandre de Moraes, em sua obra
de Direito Constitucional, aborda com precisado as limita¢des dessa responsabilidade:
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“As caracteristicas basicas do preceito constitucional
consagrador da responsabilidade civil objetiva do Poder
Publico (CF, § 62 do art. 37) sdo: - as pessoas juridicas de direito
publico e as de direito privado prestadoras de servicos
publicos responderdo pelos danos que seus agentes, nessa
gualidade, causarem a terceiros, assegurado o direito de
regresso contra o responsavel nos casos de dolo ou culpa; - a
obrigacdo de reparar danos patrimoniais decorre de
responsabilidade civil objetiva. Se o Estado, por suas pessoas
juridicas de direito publico ou pelas de direito privado
prestadoras de servicos publicos, causar danos ou prejuizos
aos individuos, devera reparar esses danos, indenizando-os,
independentemente de ter agido com dolo ou culpa; - os
requisitos configuradores da responsabilidade civil do Estado
sdo: ocorréncia do dano; nexo causal entre o eventus damni e
a acao ou omissao do agente publico ou do prestador de
servigo publico; oficialidade da conduta lesiva; inexisténcia de
causa excludente da responsabilidade civil do Estado; - no
Direito brasileiro, a responsabilidade civil do Estado é objetiva,
com base no risco administrativo, que, ao contrario do risco
integral, admite abrandamentos. Assim, a responsabilidade do
Estado pode ser afastada no caso de forga maior, caso fortuito,
ou ainda, se comprovada a culpa exclusiva da vitima;
havendo culpa exclusiva da vitima, ficara excluida a
responsabilidade do Estado.
Entretanto, se a culpa for concorrente, a responsabilidade civil
do Estado devera ser mitigada, repartindo-se o quantum da
indenizagdo; - a responsabilidade civil do Estado ndo se
confunde com as responsabilidades criminal e administrativa
dos agentes publicos, por tratar-se de instancias
independentes. Assim, a absolvicgado do servidor no juizo
criminal ndo afastara a responsabilidade civil do Estado, se ndo
ficar comprovada culpa exclusiva da vitima; - a indenizacao do
dano deve abranger o que a vitima efetivamente perdeu, o
que despendeu, o que deixou de ganhar em consequéncia
direta e imediata do ato lesivo do Poder Publico, ou seja,
devera ser indenizada nos danos emergentes e nos lucros
cessantes, bem como honorarios advocaticios, corre¢ao
monetaria e juros de mora, se houver atraso no pagamento.
Além disso, nos termos do art. 52, V, da Constituicdo Federal,
serd possivel a indenizacdo por danos morais; - a Constituicao
Federal prevé agdo regressiva contra o responsavel nos casos
de dolo ou culpa”. (Direito constitucional / Alexandre de
Moraes. — 33. ed. rev. e atual. até a EC n? 95, de 15 de
dezembro de 2016 — S3do Paulo: Atlas, 2017, pag.281).
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No que tange ao mérito, o recurso do Distrito Federal nao merece provimento.

provimento o o _
Consta do prontudrio médico juntado aos autos que a paciente/gestante ----- ,

excompanheira do autor, foi atendida no dia 10/04/2021, as 22h53min para supervisao
da primeira gravidez (ID 59372320, p. 3). O Distrito Federal confirma tal afirmacao,
sbHpeBvicaexdaoRId MK 3granise72370, p. 7):

“Em 10.04.2021, a gestante compareceu ao Hospital de
Sobradinho. E, apds realizagdo da guia de atendimento de
emergéncia as 19:09, foi acolhida pela equipe de enfermagem
da classificagao de risco do pronto socorro obstétrico (PSO) as
19:52, referindo pdsdatismo e se queixando de um quadro

gripal.

O feto foi avaliado nesse momento como estando dentro da
normalidade e sem qualquer atividade uterina que indicasse
trabalho de parto. Na ocasidao, a gestante referia
movimentacdo fetal e negava perdas transvaginais,
encontrava-se afebril, normopressérica e com saturagao de
oxigénio em 99%.

Nesse momento, portanto, foi classificada com prioridade
verde de atendimento, sendo avaliada pela equipe médica as
21:30, sendo indicada a alternativa de realizar cesariana no
hospital de origem no dia 12.04.2021. O exame obstétrico
efetuado apontou que a gestante apresentava bom estado
geral, corada, hidratada, sem dinamica uterina e frequéncia
cardiaca fetal em 148 batimentos por minuto.” grifo acrescido

Janodia11/04/2021, a paciente foi avaliada as 03h33min e as 08h46min, horario
em que a equipe médica optou por interna-la no isolamento, realizar o exame da Covid-
19 e iniciar a inducdo. As 14h09min, a gestante foi admitida com pds-datismo e suspeita
de Covid-19, tendo sido realizada a cardiotocografia que indicou o Batimento Cardiaco
Fetal (BCF) de 115 bpm. A conduta prescrita no prontuario refere-se a manutencao da
vigilancia materno-fetal e CTB devido a suspeita de bradicardia leve (ID 59372320, p. 3-
4).

Ato continuo, as 16h6BA&MIS realizada nova avaliacdo da paciente e, segundo
consta no prontudrio, a hipétese diagrdHROI8§6e R ABFASHIA RAGHIS! Sd iAIMERS
gaaridr nbramdicardiaifetat-dsotrimento fatab Mmris posRatismNQolA0p&Xane
Sisiesy3 @ peasentaian colvinpasseriatel dildagacr aead bpairi(kinto gersdzvetz),
preplecido e BCF de 97 bpm, ritmico
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Segundo o prontudrio da equipe de enfermagem, as 16h3011§'h39nﬂaciente
apresentava contragdes constantes (ID 59372320, p. 7).

As 17Rh#2mino el REassrHla a 6ahaliana £10 dZ2da iR Meffémeatadtetal
REIAs Vb ARSGIEIGAB JEQMSTE ikt et (Tt NIRéRy L (GBS 4610 JHASGHEN o
&3Bba0a5 0 aMbrINE64RRer &SRESS0, Ndo chorou ao nascer, e apos
ARANREAHBBI0 Bt d58REAtFRLUERABEEYAadRSpCHUIAABRS (RFFIALIEES, p. 5).

grifo acrescido

Nos termos do que consta da descricdao cirurgica realizada sob a otica do
anestesista, tratou-tEatetkfengesadanazditictoerghngiastamicdiagnostico fds
seftisneiay ofptatedagusto, trdi@ReridOsepriac@dinentias. @Bseiddnfosrbl
inkescers@peiasnthla eatanioe Peboimaaytsiie:arafeton aptesaadavadnesinin e
péssitap(ipestado geral com necessidade de reanimacdo neonatal

59372320, p. 6).

O mesmo relato foi observado pela enfermagem, que descreveu:

”

Inclusive, sobre o ponto, o Distrito Federal na contestacdo esclarece que, “mesmo

com FPesme@NHardentraslasnastides ez noomakdageentiad e 164
Qe beb Hrstieadas AOKar§a5HALe COFEH R BAa SRR ravalale EFRFISEFAE SrelTa
@stacetal s Qrigmiap seEyLa. (iIngiedR eyingo).”

Assim, do ora apresentado, denota-se que desde as duas horas da tarde ja havia
sido detectado frequéncia cardiaca fetal (FCF) de 115 bpm, considerada limitrofe a uma
bradicardia fetal, sendo necessario monitoramento constante durante a internacao.

Ocorre que, embora detectado FCF proximo ao limite da normalidade (110 e 160
bpm), novo exame somente foi efetuado cerca de duas horas e meia depois. Alie-se a
isso que a gestante ja apresentava quadro de pdsdatismo, contracdes e dilatacao, quadro
clinico que ensejava avaliacao ginecoldgica, ndo realizada.

Com efeito, a situacao apresentada nao permitia desidia por parte da equipe médica.

Nesse aspecto, importante reportar o entendimento do Juizo a quo, ao qual pego
vénia para transcrever trecho da substanciosa sentenca monocratica (ID 59372368, p.
5), in verbis:
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“Nessa senda, indubitavel que os erros médicos surgiram a
partir do resultado do BCF de 115, as 14h09min, conforme
testemunho do dr, ----- (ID 176452475); visto que, conforme as
palavras da testemunha, a cardiotopografia fetal deveria ter
sido realizada o mais rapido possivel apds perceberem o BCF
de 115 do feto, todavia, este foi feito apenas as 16h28min,
momento em que notaram o sofrimento fetal.

Da mesma forma, percebe-se que a paciente ficou internada
desde as 21h do dia 10 de abril de 2021, porém nao consta no
Prontuario Médico ID 176444860 a avaliacdo do BCF em
periodo Da mesma forma, percebe-se que a paciente ficou
internada desde as 21h do dia 10 de abril de 2021, porém nao
consta no Prontudrio Médico ID 176444860 a avaliacao do BCF
em periodo anterior ao realizado as 14h09min, n3o sendo
possivel precisar se foi realizada a avaliagao, ou quando se
iniciou o sofrimento fetal.

N3o obstante, em que pese a emergéncia na realizacao da
cesariana apos o reconhecimento do sofrimento fetal as
16h28min, o parto soé foi realizado as 17h42min em razao da
auséncia de médicos de plantao disponiveis para realizagao do
parto de forma imediata.

Sendo assim, reconhece-se a falha no tratamento da gestante
e do feto, haja vista a demora na realizacdo dos exames para
diagnosticarem o sofrimento fetal, assim como a demora na
realizacdo da cirurgia de emergéncia, pois que, ainda que
cedico que os hospitais da rede publica detém capacidade e
limite de recursos humanos, ha necessidade de que se
estabelegcam prioridades mesmo assim, pena de grave prejuizo
a vida humana.= grifo acrescido

No mesmo sentido, as oitivas das testemunhas realizadas nos autos do processo
n2 0700091-57.2022.8.07.0018 (prova emprestada), ajuizado pela ex-companheira do
autor, no qual pugna pela compensacao por dano moral, corroboram com o que esta
descrito no prontuario médico.

De acordo com o testemunho dos médicos ----- conclui-se, da mesma forma, pela
precariedade do atendimento fornecido a gestante.

O Dr. ----- afirmou: que foi o primeiro a atender a paciente; que estava de plantao
no sabado a noite; que houve troca de plantao pela manha do domingo, mas voltou as
13h; que viu que a Sra. ----- ainda ndo tinha sido reavaliada, quando pediu para residente
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reavaliar; que entrou em cesarea de emergéncia; que soube da bradicardia do bebé e
guando terminou o atendimento iniciou o da Sra. ----- ; que so tinha mais um médico no
plantdao; que no momento do relato de dor pela gestante ja deveria ter sido realizado o
monitoramento fetal; que o batimento cardiaco normal é de 110 a 160 por minuto, mas
guando esta no limite inferior ou superior a normalidade, a conduta é fazer um exame
chamado cardiotocografia, o qual traz uma espécie de tragcado cardiaco por 20 minutos;
gue o proximo BCF deveria ter sido realizado o mais rapido possivel; que o intervalo de
duas horas e meia entre um exame e outros nao é considerado rapido; que o meconio
ocorre principalmente nos casos de pds-datismo e sofrimento fetal; que precisaria ter
tido uma avaliacdo por ginecologista para verificar se a paciente ndo teria entrado em
parto espontaneo; que o fato de a paciente ter comparecido ao hospital somente com
41 semanas nao trouxe prejuizo médico; que apenas quatro consultas no pré-natal pode
ter causado prejuizo; o pds-datismo nao foi a causa da morte do bebé; que é conduta
comum dentro dos protocolos da Secretaria internar pacientes com pdés-datismo para
aguardar para iniciar a inducdo do parte; o pds-datismo ndo tem vinculo com a
bradicardia fetal (ID 59372334 — 59372338).

O médico anestesista, Dr. ----- , confirmou o recebimento da informacao da
necessidade de cirurgia de emergéncia em razdao do estado de sofrimento fetal agudo e
esclareceu que podem ter alteracdes de quadro normal de gestacao para grave (ID
59372349 - ID 59372350).

Assim, caracterizada a falha na prestacao do servico decorrente da negligéncia
estatal em realizar o atendimento adequado e tempestivo a parturiente.

Na presente hipétese, nao se verificou dos elementos colhidos nos autos que a
parturiente foi devidamente assistida como afirma o Distrito Federal em suas razes
recursais.

Perceba-se que a alegacdo de eventuais prejuizos em razao do pdsdatismo foi
afastada pelo Dr. ----- em seu depoimento e que ndo restou suficientemente
demonstrado pelo Distrito Federal que o pré-natal incompleto da parturiente tenha
contribuido substancialmente para o triste desfecho da gestacao.

Conforme dito, o que se tem, de fato, é que a parturiente deveria ter tido
constantes avaliagdes do batimento cardiaco fetal, o que ndao ocorreu na hipdtese, em
que somente foram colhidos duas vezes, sendo que o segundo ja demonstrou
bradicardia e sofrimento fetal.

De rigor, pois, o reconhecimento da falha na presta¢ao do servigo publico hospitalar
do Distrito Federal.
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Assim, é8rBegavel @ AR MEhpensavel em razdo do evento que atingiu a
esfera extrapatrimonial do autor, notadamente diante do fator psicolégico decorrente
do filho durante a realiza¢ao do parto de sua excompanheira.

Esse fato gera o dever de reparar, uma vez que a morosidade do Distrito Federal
em relacdo ao atendimento da paciente apds internagdao implicou no nitido sofrimento
fetal e na morte da crianga.

Relevante considerar que a negligéncia estatal obstaculizou o tratamento célere e
adequado a etapa final da gestacdo da paciente.

Nota-se, assim que houve repercussao pessoal de grande vulto no aspecto pessoal,
moral, psicoldgico e social do autor, pai da crianga.

O sentimento de impoténcia por viver esta situacao por certo é realmente relevante.

Ocorréncias tais extrapolam (e muito) as situacdes de mero aborrecimento ou
simples dissabores do viver cotidiano, sobretudo quando se trata de medida de tutela a
saude, imprescindivel a preservacdao do bem maior e absoluto que é a vida.

No meu sentir, a honra subjetiva do autor foi vilipendiada, o que descortina dano
moral puro, decorrente de um sentimento intimo de pesar, cuja comprovacao concreta
é prescindivel. Por isso, essa modalidade de dano imaterial é presumida (in re ipsa), pois
o ilicito, em si mesmo, é suficiente para configura-lo.

O dano moral ndo é plenamente indenizavel, pois ndo é possivel restabelecer-se
mediante pagamento em dinheiro o estado anterior ao fato danoso. Todavia, esse dano
€ compensavel, de modo que os valores pagos possam trazer conforto as vitimas, em
contrapartida aos sofrimentos que lhes foram infligidos.

Estd, pois, configurado o dever de compensacao.

No particular, a meu ver, a indenizagdo total arbitrada na origem, em R$60.000,00
(sessenta mil reais), a titulo de danos morais, mostra-se razoavel, na medida em que
remunera o abalo psicoldgico do autor em razao da morte precoce do filho e previne
equivocos como o analisado neste ensejo.

Para a fixacdo do quantum compensatorio, o critério é subjetivo e meramente
estimativo, tendo como norte, contudo, a razoabilidade e a proporcionalidade, bem
assim as condicdes do ofensor e as do ofendido, além da natureza do direito violado.

A reparacao nado pode ser tao exacerbada, a ensejar o enriquecimento ilicito da
vitima; tampouco pode ser irriséria, a incentivar o desdém ante a indcua impunidade,
devendo gerar no agente causador uma efetiva admoestagao educativa.

Por fim, convém mencionar que nos autos do processo n2
070009157.2022.8.07.0018, a autora, ex-companheira do ora requerente, obteve o
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provimento do pleito de compensacao por dano moral, tendo o Juizo da 72 Vara da
Fazenda Publica do DF condenado o Distrito Federal ao pagamento da quantia de RS
300.000,00 (trezentos mil reais) - ID 151406037 dos referidos autos.

Em grau recursal, a 42 Turma Civel, em voto de lavra do e. Desembargador Mario-
Zam Belmiro, acérdao n? 1841551, por maioria, deu parcial provimento ao apelo do
Distrito Federal para reduzir o quantum fixado a titulo de dano moral para RS 150.000,00
(cento e cinquenta mil reais).

Colaciona-se, por oportuno, a ementa do acérdao n? 1841551

retrocitado, in verbis:

“CONSTITUCIONAL. PROCESSO CIVIL. APELACAO CIVEL.
INDENIZACAO. PARTO. OBITO DO FETO. CONDUTA OMISSIVA
DO ESTADO. RESPONSABILIDADE SUBIJETIVA. NEGLIGENCIA
ESTATAL. NEXO DE CAUSALIDADE. INDENIZACAO DEVIDA.
DANOS MORAIS. VALOR.

REDUCAO. 1. A responsabilidade civil do Estado, nos termos
do artigo 37, § 62, da Constituicdo Federal, resultante de
conduta comissiva é objetiva, aplicandose a teoria do risco
administrativo e, subjetiva, quando sucede de ato omissivo,
empregando-se a teoria da culpa do servico. 2. Se o dano
alegado adveio dé. Héhe aanrsalEgadatayveinddesme
RAYSHIGhilicRatalibjeViapsto (e sdeRponsabiditade
Soafativag e guadia aTogREESTEINE eI VIR ham
condutanaggligentratidadgante: petaliko,ehemd canmdods.
Pr@xente Laisalolad cedirs casltih @ agl@éente rdamestacIo
Rrasevites decatprdsigdo ndad alegadaa megbgéreciad and
prestagaaadialservicesede ¢iatide, hemditemo boshisae,
caliseé antparo dpnexengasunastal fdha prajoiestasdia ol
atendinzeatonbosplitslan méede falyparonta ipretersdo
dufora/ocasitinadorpplardedora nalos lizaghiarmEsexameopdo
experimenfaelos @meagdo doofalatimettoe intrat/éerina
afna fetop orasinmaedo nela | deorrpe ringe mealizagido ade
axmes @aldipdetabalo sofrido nas diversas esferas da vida,
calcula-se um valor intermediario. De um lado, busca-se
desestimular a pratica do causador do ato ilicito e, do outro,
compensar a parte lesada pelo dano tolerado. 5. Fixada a
indenizacdo em valor acima de casos semelhantes julgados
por esta Corte, deve-se reduzir para adequacao de situacdes
similares. 6. Apelo do réu parcialmente provido. Recurso da
autora julgado

prejudicado.” (Acérdao 1841551,
07000915720228070018, Relator(a): MARIO-ZAM BELMIRO, 42
Turma Civel, data de julgamento: 10/4/2024, publicado no DJE:
22/4/2024) grifo acrescido
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Confira-se, ainda, jurisprudéncia desta Relatoria, mutatis mutandis:

“DIREITO CONSTITUCIONAL E ADMINISTRATIVO. PROCESSUAL
CIVIL. RESPONSABILIDADE CIVIL. ACAO DE INDENIZACAO POR
DANOS MATERIAIS E MORAIS.

ERRO MEDICO EM HOSPITAL PUBLICO. OMISSAO
CONFIGURADA. AUSENCIA DE MONITORIZACAO E DEMORA
NA REALIZACAO DA CESAREA. GESTACAO DE ALTO RISCO.
NEXO DE CAUSALIDADE PRESENTE.
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INDENIZACAO DEVIDA. PENSAO. DANOS MORAIS. SENTENCA

1. A
responsabilidade civil do Estado por danos causados
por seus agentes a terceiros, seja em razdo da conduta
comissiva ou omissiva, na forma do artigo 37, §6° da
Constituicdo Federal, aplicando-se a teoria do risco
administrativo, necessita da ocorréncia do dano
sofrido pelo administrado e o nexo de causalidade
entre o eventus damni e a conduta estata

3. A pericia médica apurou que hd consideraveis
inadequagdes nas condutas profissionais levadas a
termo pela equipe médica assistencial. A gestante ja
encontrava-se internada para fins de monitorizacdo de
sua gestagdo de alto risco. Entretanto, no dia do parto,
depois de ja ter apresentado a perda de liquido
durante a madrugada e em se tratando de uma
gestacdo de alto risco, foi oferecida dieta (café da
manhd) as 8h. Tal fato corrobora a existéncia de
conduta omissiva, pois ja deveriam adotar as condutas
preconizadas para a realizacdo da cesdrea. N&o
bastasse o oferecimento de dieta, esta registrado que
optaram por aguardar pelo menos 3 horas de jejum
para que a realizagdo do parto, sendo que em
situacbes de emergéncia pode-se realizar a cesdrea
com o estomago cheio, adotando-se os protocolos
preconizados para esse tipo de situagdo. Frise-se,
também que no periodo compreendido entre as 21h30
e as 9h30 ha apenas dois registros de afericdo de
sinais vitais por parte da enfermagem. 4. No caso, a
inadequagdo do procedimento adotado guarda relagcdo
com as sequelas suportadas pelo autor. Isto porque,
conforme restou consignado na pericia, a
monitoriza¢do e avaliagdo de forma periddica a
parturiente possibilitaria a constatacdo da situacdo
fetal ndo tranquilizadora (sofrimento fetal) o que
seguramente precedeu ao nascimento do autor.
Ademais ndo se justifica o atraso no parto em razdo da
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ULTRA PETITA. PRINCIPIO DA ADSTRICAO. NECESSIDADE DE
DECOTAR O VALOR FIXADO EM FAVOR DA GENITORA. PARCIAL
PROVIMENTO. 1. A responsabilidade civil do Estado por danos
causados por seus agentes a terceiros, seja em razao da
conduta comissiva ou omissiva, na forma do artigo 37, §69, da
Constituicao Federal, aplicando-se a teoria do risco
administrativo, necessita da ocorréncia do dano sofrido pelo
administrado e o nexo de causalidade entre o eventus damni
e a conduta estatal. 2. No caso, a demanda consiste em saber
se houve impericia ou negligéncia por parte da Administracao
Pldblica, capaz de gerar sua responsabilizacdo civil de
pagamento de indenizacdao por danos materiais e morais, pelo
erro no tratamento médico recebido pela gestante, no
momento do parto de seu filho, que lhe resultou danos
neuroldgicos consistentes em paralisia cerebral. 3. A pericia
médica apurou que ha consideraveis inadequag¢des nas
condutas profissionais levadas a termo pela equipe médica
assistencial. A gestante ja encontrava-se internada para fins de
monitorizacdo de sua gestac¢do de alto risco. Entretanto, no dia
do parto, depois de ja ter apresentado a perda de liquido
durante a madrugada e em se tratando de uma gestacdo de
alto risco, foi oferecida dieta (café da manha) as 8h. Tal fato
corrobora a existéncia de conduta omissiva, pois ja deveriam
adotar as condutas preconizadas para a realizacao da cesarea.
N3o bastasse o oferecimento de dieta, estd registrado que
optaram por aguardar pelo menos 3 horas de jejum para que
a realizagao do parto, sendo que em situagdes de emergéncia
pode-se realizar a cesarea com o estomago cheio, adotando-
se 0s protocolos preconizados para esse tipo de situagao.
Frise-se, também que no periodo compreendido entre as
21h30 e as 9h30 ha apenas dois registros de aferigdo de sinais
vitais por parte da enfermagem. 4. No caso, a inadequag¢ao do
procedimento adotado guarda relagdo com as sequelas
suportadas pelo autor. Isto porque, conforme restou
consignado na pericia, a monitorizagdo e avaliagdao de forma
periddica a parturiente possibilitaria a constatacao da situacao
fetal ndo tranquilizadora (sofrimento fetal), o que
seguramente precedeu ao nascimento do autor. Ademais nao
se justifica o atraso no parto em razdo da ingestio de
alimentos pela gestante, a uma porque ndo deveriam ter
fornecido alimentos para a gestante que ja havia apresentado
perda de liquido com meconio durante a madrugada, a duas
porque em situacdes de emergéncia sao adotados protocolos
especificos para o caso de a paciente nao se encontrar em
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jejum. Ou seja, nao houve a adogao das medidas destinadas
extrair precocemente o feto que se encontrava em sofrimento
do ambiente intrauterino. 5. Restando comprovado o dano e
a invalidez, o arbitramento de pensao mensal a seu favor é
medida que se impde, consoante previsdao do artigo 950 do
Cédigo Civil. 6. E inegavel o dano moral compensavel em razio
do evento que atingiu a esfera extrapatrimonial dos autores,
notadamente diante das sequelas fisicas, motoras e
psicolégicas que sdo permanentes e incapacitantes, portanto,
repise-se, que acompanhardao o infante por toda sua
existéncia. 7. Assiste razdao ao Distrito Federal quanto a
alegacdo de que houve julgamento ultra petita em relacao aos
danos morais fixados em favor da genitora, uma vez que o
pedido foi de R$30.000,00 (trinta mil reais) e a sentenca fixou
em R$50.000,00 (cinquenta mil reais). Aplicagdo do principio
da adstricdao e congruéncia. Realizado o decote. 8. A fixagao
do quantum para compensar dano moral deve atender ao
critério da razoabilidade e dos parametros definidos na
jurisprudéncia, tais como: (a) a forma como ocorreu o ato
ilicito; (b) o tipo de bem juridico lesado; (c) a repercussao do
ato ofensivo no contexto pessoal e social; (d) a intensidade da
alteracao animica verificada na vitima; (e) o antecedente do
agressor e a reiteracdo da conduta; (f) a existéncia ou nao de
retratagdo por parte do ofensor. No caso, houve repercussdo
pessoal de grande vulto no direito a saude, a higidez fisica,
social, moral e psicoldgica, frise-se, de forma permanente. A
quantia de R$100.000,00 (cem mil reais) para o menor e
R$30.000,00 (trinta mil reais) em favor de cada um dos
genitores, atende ao principio razoabilidade e reflete a
jurisprudéncia deste Tribunal de Justica em casos de gravidade
semelhante. 9. Apelagao conhecida e parcialmente provida.”
(Acérdao 1695892, 07022062220208070018,

Relator(a): ARQUIBALDO CARNEIRO PORTELA, 62 Turma
Civel, data de julgamento: 26/4/2023, publicado no Ple:

12/5/2023.) grifo acrescido

Diante desse panorama, deve prevalecer a ilacdo alcancada nar. sentenca.
Com essas consideracgoes, NEGUE@WMEQQ&O do Distrito Federal.

Em relacdo aos honorarios advocaticios recursais, majoro em 1% (um por cento)
aqueles fixados na origem em desfavor do requerido, nos termos do art. 85, § 11, do
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Cédigo de Processo Civil, totalizando 11% (onze por cento) sobre o valor atualizado da
condenacio. E o meu voto.
A Senees pBeneralizasgasi o SONRBARQAMACHIMBOSND ASSUNBL - 1° Vogal

Com o relator

A SenhesaBesesnlargasora VERARBIDRIGHbg A°C¥ags!

relator

DECISAO

CONHECIDO. DESPROVIDO. UN?NIME.
Assinado eletronicamente por: ARQBRRLIBAIARREGARNEIRO
30/07/26241.933026
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