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PUBLICIDADE MEDICA NA ERA DIGITAL E A JUDICIALIZACAO DA SAUDE:
IMPACTOS ETICOS, LEGAIS E NOS DIREITOS DA PERSONALIDADE

Nicoli Jorge Piovesan

Sara Medeiros Magalhaes

RESUMO

Nos dias atuais, diante do avango tecnoldgico e das midias digitais, ¢ imprescindivel verificar
e fiscalizar a atuacdo dos médicos na internet, em virtude da alta disseminagcdo que
determinada informagdo divulgada pode atingir. Os profissionais de satde investem nas redes
sociais para se inserirem no mercado de trabalho com a exposi¢do dos seus produtos e
servicos ofertados, em virtude da ampla visibilidade e propagacao, pois a internet amplifica a
captagdo de clientes de modo global. No entanto, o médico, ao publicar nas midias digitais,
deve ter cautela e seguir as normas e principios vigentes, conforme estabelecido pelo
Conselho Federal de Medicina, pois o modo como os médicos divulgam os seus
procedimentos, por exemplo: sem carater educativo, sem informar os riscos a saude, sem
delimitar a individualidade de cada paciente, bem como as indicagdes terap€uticas, podem
ocasionar responsabilidade na seara civel, ética e, inclusive, criminal. Dessa forma, esta
pesquisa € realizada através de revisdo bibliografica, utilizando-se o método dedutivo, com
base em livros, sites confiaveis, repositorios académicos, Resolucdes do Conselho Federal de
Medicina, entre outros. Dessa maneira, o estudo busca delimitar a responsabilidade do
médico, aduzir sobre os direitos da personalidade na relagdo médico-paciente, com a
finalidade de proteger e assegurar o cumprimento das normas e principios que regem o
ordenamento juridico brasileiro, a fim de diminuir os litigios na area do direito médico.
Ademais, a pesquisa também visa exemplificar as medidas que estdo sendo implementadas
pelo Ministério da Educagao (MEC) para melhorar a qualidade da prestagdo de servigo pelos
profissionais da satde.

Palavras-chave: Divulgacdo médica. Redes sociais. Responsabilizagao civil.



MEDICAL ADVERTISING IN THE DIGITAL AGE AND THE JUDICIALIZATION
OF HEALTHCARE: ETHICAL, LEGAL, AND PERSONALITY RIGHTS IMPACTS

ABSTRACT

Nowadays, in light of technological advancements and digital media, it is essential to monitor
and regulate the conduct of physicians on the internet, given the wide reach that any published
information can attain. Health professionals invest in social media to enter the job market by
showcasing their products and services, taking advantage of the broad visibility and
dissemination offered by the internet, which amplifies client acquisition on a global scale.
However, when publishing on digital platforms, physicians must exercise caution and comply
with current norms and principles established by the Federal Council of Medicine. The
manner in which medical procedures are disclosed—such as lacking educational intent,
failing to inform health risks, disregarding patient individuality, and omitting therapeutic
indications—may result in civil, ethical, and even criminal liability. Accordingly, this research
is conducted through a bibliographic review, using the deductive method, based on books,
reliable websites, academic repositories, Google Scholar, resolutions from the Federal
Council of Medicine, among other sources. The study aims to define the physician’s liability,
discuss personality rights within the doctor-patient relationship, and ensure the protection and
enforcement of the norms and principles governing the Brazilian legal system, thereby
reducing disputes in the field of medical law. Furthermore, the research also seeks to
exemplify the measures being implemented by the Ministry of Education (MEC) to improve
the quality of service delivery by health professionals.

Keywords: Medical advertising. Social media. Civil liability.



1 INTRODUCAO

Eduardo Vasconcelos dos Santos Dantas (2014, p. 17) explica que o direito médico € o
conjunto de normas juridicas que regulam as relagdes entre médicos e pacientes. Além disso,
vale ressaltar que essa area visa estabelecer normas para regular e estipular parametros para os
planos de saude, clinicas, hospitais, laboratorios, entre outros. Assim, destaca-se que tais
implicacgdes estdo além da esfera ética, penal ou civil, uma vez que tais agdes podem interferir
no Direito do Consumidor, Familia e Sucessdes, entre outros.

Portanto, ¢ imprescindivel a discussdo acerca do Direito da Satude, pois o assunto e
suas consequéncias foram redigidos de diversas formas e de modo disperso. Assim, o
doutrinador descreve que o grande desafio que o Estado terd no futuro serd em favor das
liberdades fundamentais, ja que tera dificuldades de conciliar os interesses politicos da saude
publica e a dignidade humana (Dantas, 2014, p. 12-13).

Nos dias atuais, as discussoes acerca do direito médico possuem grande relevancia,
tendo em vista o avanco das ciéncias biologicas aliado a intensificacdo das redes sociais que
disseminam varios temas de modo leigo e sem a devida individualizacdo do paciente, o que
acarreta a realizagdo de procedimentos indevidos, bem como a falta de ética pelos
profissionais da satide. Além disso, o aumento significativo de faculdades e universidades que
ofertam o curso de medicina fez com que o Ministério da Educagdao (MEC) criasse e adotasse
medidas para regular e fiscalizar a qualidade de ensino (UOL, 2025). Por conseguinte, o
aumento da demanda e a oferta de médicos sem a devida qualificagdo ocasionou um
significativo niimero de litigios na seara do direito médico, em virtude da falha na prestacdo
de servigos.

Dessa maneira, o estudo pretende analisar os limites juridicos da publicidade médica
com a finalidade de propor diretrizes que orientem os profissionais da satde, em observancia
aos principios éticos e legais. Com isso, essa pesquisa também visa examinar os impactos do
avango tecnoldgico e a repercussao dos meios de comunicacdo em massa na publicidade
médica. Assim, este artigo tem, igualmente, o intuito de contribuir para proteger os direitos da
personalidade dos pacientes, como o da privacidade, intimidade e o da dignidade da pessoa
humana.

A pesquisa também terd como objetivo analisar criticamente a influéncia das redes
sociais no mercado de trabalho, bem como as consequéncias para os profissionais da saude

que porventura agirem com concorréncia desleal na internet. Outrossim, esse trabalho tem o



objetivo de examinar a possibilidade de responsabilizacdo civil dos profissionais da satde que
eventualmente descumpram as normas legais e ¢ticas relativas a publicidade médica. Além
disso, pretende delimitar a atuagdo dos médicos nas redes sociais para que a divulgagao ocorra
respaldada na ética. Ademais, tem o intuito de averiguar o impacto da crescente oferta de
cursos de Medicina e a sua relacdo com o aumento significativo no numero de litigios no
Brasil.

Desse modo, a pesquisa baseou-se na doutrina, legislagdo, jurisprudéncia, Cédigo de
Etica Médica, Lei dos Planos de Satide (Lei n° 9.656/98), e a Lei do SUS (Lei n® 8.080/90).
Além disso, analisaram-se livros, artigos, repositorios de universidades, Google Académico,
Pubmed, Scielo e consultas em sites dos Conselhos Regionais e Federal de Medicina, entre
outros. Assim, o estudo baseia-se no método dedutivo, por meio da revisdo bibliografica.
Dessa maneira, a pesquisa ndo precisa de aprovagao no Comité de Etica e Pesquisa, tendo em
vista que ndo envolve intervengdo ao sujeito de direito.

Ademais, a expansdo de faculdades e universidades que ofertam o curso de Medicina,
em conjunto com o aumento no numero de formados, gera um desequilibrio no mercado de
trabalho, visto que a intensificacdo pela procura do curso gerou uma sobrecarga na
fiscalizacdo dessa graduagdo. Atualmente, o curso de Medicina tornou-se um produto, em
virtude do seu lucro. Dessa maneira, o Ministério da Educagdo (MEC), busca métodos de
fiscalizacao adequados, por exemplo a realizacdo de provas anuais para vistoriar a qualidade
do ensino. Assim, pretende-se que a instauragcdo desses exames proporcione uma fiscalizagao
eficaz para que haja uma preparagdo adequada dos profissionais da satde para o exercicio da

profissdo.

2 A RESPONSABILIDADE CIVIL MEDICA E OS DESAFIOS DA PUBLICIDADE
NA ERA DIGITAL: UMA ANALISE JURIDICA DA EVOLUCAO DA MEDICINA
NO BRASIL

A medicina possui como principais pilares a protecdo dos direitos fundamentais do
individuo, como a dignidade da pessoa humana, vida e satde, elencados na Constitui¢ao
Federal (Brasil, 1988). Ao passar dos anos, a sociedade foi evoluindo e, com isso, a medicina

precisou se adaptar as necessidades sociais. O crescimento exponencial do uso das midias



digitais, como: TikTok, Instagram e X, ocasionou a necessidade de examinar as condutas dos
médicos, com a finalidade de resguardar os direitos da personalidade do paciente.

Ao verificar as regulacdes estabelecidas a nivel federal, observa-se que o Codigo de
Etica Médica (CEM) prevé que a pratica da profissdo deve ser respaldada na autonomia,
confidencialidade e dignidade do paciente (Lage; Rodrigues, 2025, p. 3). Dessa maneira,
verifica-se que, quando os profissionais da saide ndo agem em conformidade com os
principios éticos e legais, devido a énfase no aspecto financeiro, ocasiona-se uma
mercantilizagdo da profissdo. Ademais, averigua-se que a publicidade enganosa pode levar a
vicio no consentimento, por conseguinte, ocasiona a responsabilizacdo do médico por
negligéncia informacional, dessa maneira, impdem-se o dever de indenizar (Lage; Rodrigues,

2025, p. 1, 20).

2.1 RETROSPECTIVA HISTORICA NO BRASIL: O DESENVOLVIMENTO DA AREA
MEDICA ATE OS DIAS ATUAIS

O nascimento da medicina tem registros pré-historicos, por exemplo, a elaboracdo do
Codigo de Hamurabi (1790 - 1770 A.C). As pesquisas expdem que, desde aquela época,
existiam preocupacdes relacionadas a responsabilidade civil pelo erro médico, uma vez que o
dispositivo estabelecia sangdes drasticas para os cirurgioes daquela época que cometessem
alguma falha na prestagdo de servigo a sociedade (Costa, 2003, p. 8-9). Exemplificativamente,
o artigo 196 do dispositivo mencionado dispde que: “Se um cidaddo destruiu o olho de um
(outro) cidaddo, destruirdo seu olho” (Moura, 2006, p. 20).

Por sua vez, o contexto histérico da medicina no territério brasileiro foi diverso, os
registros médicos iniciaram-se pelos povos indigenas que habitavam o pais. Com os povos
originarios ocorreram intimeras descobertas medicinais por meio de encantacdes, formulas
magicas e pela remediagdo das doengas por processos baseados na experiéncia, observagao e
evidéncia. Contudo, apesar das descobertas serem imprescindiveis até os dias atuais, esses
processos experimentais ocasionaram inumeros erros até o aperfeicoamento técnico na
observacdo do mundo real. Naquela época, os medicamentos eram criados de forma
rudimentar, com base na necessidade dos povos indigenas, advindos dos componentes
extraidos de uma floresta nativa e rica de elementos medicinais, os quais permitiram a criagao
de diversos remédios caseiros para a cura de enfermidades que assolavam a época (Oliveira,

1922, p. 259).



E imperioso destacar que os povos originarios no Brasil ficaram expostos a animais
venenosos, temperaturas climaticas diversas, sobrevivéncia no meio da natureza com poucos
recursos, 0s quais contribuiram de forma significativa para a criacdo de antidoto para
neutralizar os efeitos da adversidade encontrada. Apos o inicio da coloniza¢do portuguesa, no
ano de 1.500, a medicina tornou-se essencial no pais, devido ao surgimento de doencgas
europeias desconhecidas no Brasil, o que ocasionou a morte de milhares de indigenas
(Oliveira, 1922, p. 259).

Os abusos aos explorados pela colonizagdo vinham de todas as formas,
principalmente, pelas praticas de experimentos medicinais por meio do uso indevido do seu
corpo. Ressalta-se que o homem descobriu sua relagdo com a natureza, com a finalidade de
elaborar remédios para curar as doengas, por meio da experiéncia e observacao do organismo
humano, visto que se comparavam com o de todos os outros animais que sao semelhantes.
Nessa época, a medicina evoluiu em carater lento e sem caracteristicas definidas, desde os
povos primitivos até a primeira colonizagdo, em que mantinham os primeiros nucleos
coloniais (Oliveira, 1922, p. 258-261).

Posteriormente, em 1970, periodo conhecido como pds-guerra, iniciou-se um ciclo de
prosperidade econdmica e social que permitiu a ampliacdo do estado de bem-estar social. Em
virtude do cenario econdmico-social, no Brasil, houve a reforma sanitaria brasileira, a qual
provocou o surgimento de novos direitos considerados basicos, como o da satde e da
assisténcia social. Com isso, nesse periodo, também foram criados o Programa de
Interiorizacdo das Ag¢des de Satde e Saneamento (PIASS), com o intuito de ampliar o acesso
a saude em 4areas rurais ¢ o Programa de Preparacdo Estratégica de Pessoal de Saude
(PPREPS), a fim de ampliar a formacao de profissionais de saude (Paiva; Teixeira, 2014).

Com o retorno do estado democratico de direito, foi promulgada, em 1988, a
Constituicao Federal da Republica Federativa do Brasil, a qual transformou a satide em direito
e garantia fundamental a todos os cidaddos, com a criagdo do Sistema Unico de Saade (SUS).
Dessa maneira, iniciou-se o sistema publico de satide no Brasil, baseado nos principios da
universalidade, equidade, integralidade, descentralizagdo, hierarquizagdo e participagao
popular (Kucharski et al., p. 46-48, 2022).

Ato continuo, aprimoraram-se as discussdes acerca dos direitos fundamentais e a
importancia da responsabilidade civil médica, bem como as possiveis penalizacdes para o
descumprimento dos direitos violados, com a finalidade de fornecer um atendimento digno,

qualidade de vida e garantia dos direitos. Dessa maneira, devido ao notavel progresso da



medicina no tocante a protecdo dos direitos da personalidade, ocasionou-se um aumento
significativo de pesquisas cientificas, como politicas de saude, ampliagdes nos procedimentos
e meios de comunicagdo, o que acarretou na disseminacao de informagdes acerca do direito
dos cidadaos.

Ressalta-se que ¢ imprescindivel que a Lei adapte-se conforme os comportamentos e
condutas da sociedade. Com a amplitude das midias sociais, como Facebook, Instagram, X e
TikTok, a preservacao dos direitos da personalidade torna-se crucial, em virtude de serem
fundamentais para a protecao da privacidade, intimidade e dignidade da pessoa humana.

Por conseguinte, em decorréncia da influéncia das midias digitais, demonstrou-se a
necessidade de divulgar a medicina como produto de consumo aliado ao imediatismo. Dessa
maneira, o individuo, ao escolher o profissional para se consultar e/ou realizar o
procedimento, mostra-se influenciado por aspectos superficiais e da vida pessoal do médico,
como aparéncia, idade, sexualidade e habitos de vida, a fim de avaliar a sua competéncia
(Silva, 2024, p. 6).

A vista do vasto conjunto de informagdes, a industria impde um padrio ideal,
impulsionando a busca por intervengdes que, muitas vezes, sao acessiveis financeiramente,
ocultando a qualificagdo do profissional e, por conseguinte, ocasionando resultados
insatisfatorios. Ao avaliar o maior numero de processos por erro médico, eles ocorreram em
cirurgia geral, cirurgia plastica, gineco-obstetricia e, com menor participacdo, foram as areas
de dermatologista, pneumologia, proctologia, endocrinologia, com 97% julgados pela justica
comum e apenas 3% por juizados especiais. As sentengas foram improcedentes em 57% dos
casos analisados, procedentes em 22%, parcialmente procedentes em 19% e os processos

foram extintos em 2% do conjunto analisado (Gomes; Delduque, 2017, p. 1).

2.2 A RESPONSABILIDADE CIVIL DO MEDICO NA ERA DA MODERNIDADE

A responsabilidade civil médica nasce com a realizacdo de um contrato que obriga a
prestagao do servico. Caso alguma parte ndo cumpra a obrigagdo, assume, automaticamente, o
inadimplemento da sua parte. Dessa maneira, nos casos que for comprovada a violagdo e
causar danos extrapatrimoniais, o legislador estabelece que os responsaveis respondem
solidariamente pelo dano, consoante o artigo 942, do Cddigo Civil (Brasil, 2002).

A responsabilidade legal tem como base as esparsas disposi¢cdes presentes no

ordenamento juridico brasileiro, sendo que tais leis e normas regulamentadoras impactam
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diretamente na relagdo entre o médico e paciente. Ademais, vale salientar que o compilado de
normas, bem como a publicidade de direitos, tém levado os pacientes ou seus representantes a
buscarem com maior frequéncia o judiciario, a fim de proteger os seus direitos e/ou requerer
eventual indenizagdo pelo dano sofrido, seja moral, fisico ou estético.

Atualmente, no ordenamento juridico brasileiro, as normas que regulam os atos
médicos, bem como a relagdo médico-paciente sdo encontradas na Constitui¢do Federal de
1988 (Brasil, 1988), Codigo Civil (Brasil, 2002), entre outros, os quais regulamentam o
exercicio da medicina e a protecdo ao paciente. Outrossim, o Codigo de Etica Médica,
Conselho Federal de Medicina, Conselho Regional de Medicina (CRM), entendimentos
doutrinarios e jurisprudenciais contribuem, consolidam e corroboram interpretagdes para uma
pratica médica de qualidade.

Por conseguinte, de acordo com Thiago Pimenta da Silva (2008, p. 99), o
entendimento majoritario da doutrina no direito médico, estabelece que a obrigacdo do
profissional pode ser de meio ou de resultado. Em seguida, prevé que, usualmente, as
obrigacdes assumidas pelo profissional sao de meios, visto que tem a finalidade de curar ou
melhorar o estado de satide do paciente, por meio de todas as técnicas médicas disponiveis ao
seu alcance. Exemplificativamente, na cirurgia reparadora, prevalece a obriga¢do de meio,
pois visa reparar defeitos causados por lesdes oriundas de acidentes ou ma formacao
congénita. No entanto, a excecdo ocorre na area da cirurgia plastica, na qual a obrigagao ¢ de
resultado.

Neste sentido também ¢ o entendimento jurisprudencial do Tribunal de Justi¢a do

Parana:

APELACAO CIVEL — ACAO DE INDENIZACAO — ALEGACAO DE ERRO
MEDICO NA CIRURGIA PLASTICA REPARADORA POS-BARIATRICA —
Abdominoplastia e Lipoaspiragdo de Flancos ¢ Dorso — SENTENCA DE
IMPROCEDENCIA — RECURSO DA AUTORA - (1) APLICACAO DO CDC E
INVERSAO DO ONUS DA PROVA — AUSENCIA DE INTERESSE RECURSAL
— DECISAO SANEADORA QUE DETERMINOU A APLICABILIDADE DO
DIPLOMA CONSUMERISTA, DEFERINDO A INVERSAO DO ENCARGO
PROBATORIO — APELO NAO CONHECIDO NESTE PONTO — (...) CASO
ANALISADO A LUZ DA INVERSAO LEVADA A EFEITO E COM BASE NO
CABEDAL PROBATORIO PRODUZIDO NOS AUTOS, NOTADAMENTE AS
PROVAS DOCUMENTAL E PERICIAL - (3) CIRURGIA PLASTICA
REPARADORA - OBRIGACAO DE MEIO - RESPONSABILIDADE
SUJEITA A COMPROVACAO DA CONDUTA CULPOSA DO RESPECTIVO
PROFISSIONAL — DEMONSTRACAO PELO LAUDO PERICIAL DE QUE
O PROCEDIMENTO PROPOSTO FOI CORRETO E ADEQUADO PARA O
QUADRO APRESENTADO PELA PACIENTE, DOIS ANOS APOS
CIRURGIA BARIATRICA — PRONTUARIO MEDICO QUE EVIDENCIA A
REALIZACAO DA CIRURGIA SEM QUALQUER INTERCORRENCIA —
INEXISTENCIA DE FALHAS NO SERVICO PRESTADO E/OU MA
PRATICA MEDICA - CICATRIZES ESPERADAS E COMPATIVEIS COM
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OS PROCEDIMENTOS REALIZADOS, SENDO INERENTES AO
TRATAMENTO PARA RETIRADA DO EXCESSO DE PELE — INDENIZACAO
INDEVIDA — (3) FALHA NO DEVER DE INFORMACAO NAO VERIFICADO —
CONSENTIMENTOS INFORMADOS DEVIDAMENTE ASSINADOS PELA
AUTORA (...). Apelagdo conhecida em parte e desprovida.

(TJPR - 10* Camara Civel - 0004262-81.2021.8.16.0148 - Rolandia - Rel.:
DESEMBARGADORA ELIZABETH MARIA DE FRANCA ROCHA - .
22.09.2025) (Parana, 2025, on-line, grifo nosso).

2.2.1 A Responsabilidade da Publicidade Médica Inadequada nas Midias Digitais

Nos dias atuais, os profissionais de satide investem nas redes sociais para se inserirem
no mercado de trabalho com a exposi¢ao dos seus produtos e servicos ofertados. Assim,
devido a ampla visibilidade e propagacao, tais mecanismos propiciam uma comunicagao entre
profissionais e pacientes, colaborando para a captacdo de clientes de modo global.

Exemplificativamente, verifica-se que os profissionais da saide estdo usufruindo de
mecanismos das redes sociais, como caixas de perguntas e respostas, sem o carater educativo.
Nota-se que os médicos tém respondido questionamentos dos usudrios com diagnosticos e
prescri¢gdes completas, os quais sdo praticas vedadas pelo Conselho Federal de Medicina,
além de poder ser usada como prova em eventual demanda administrativa e judicial em
desfavor do profissional (Korn; Moraes; Prado, 2022).

Dessa forma, o debate acerca da necessidade do estabelecimento de parametros na
publicidade médica possui um destaque decorrente da alta demanda dos profissionais nas
midias digitais como forma de prospeccdo de clientes. Com os avangos tecnologicos, as
publicagdes realizadas pelos profissionais sdo registradas, armazenadas e divulgadas nas
redes, ocasionando uma disseminacao de informacao em proporgdes inimaginaveis.

Assim, com a finalidade de proteger os direitos da personalidade, o artigo 10,
paragrafo 1°, da Resolu¢dao n° 2.336/2023 (CFM, 2023c), do Conselho Federal de Medicina
(CFM), estabelece restricdes de publicagcdes em plataformas digitais ou meio de comunicagao
sobre exposicdo indevida e vazamento de dados pessoais do paciente que ocasione a
identificacdo do paciente. Além disso, dispdem limites na divulgacdo e propaganda de
servigos fornecidos por médicos em redes sociais (CFM, 2023c¢), demonstrando-se evidente a
necessidade de discussdo, devido a atualidade e necessidade de regulamentagao.

Ademais, o elevado alcance das publicacdes pode provocar violagdes aos direitos da
personalidade do paciente, como: imagem, honra, intimidade e privacidade. E importante
salientar que, antes da Resolucdo CFM n° 2.336/23 (CFM, 2023a), eram terminantemente

proibidas postagens de procedimentos a fim de demonstrar o antes e o depois. Todavia, apds a
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publicagdo e vigéncia desta Resolugdo, consolidou-se o entendimento de que o profissional
pode publicar antes e depois, desde que a imagem tenha carater educativo, esteja
acompanhada de texto educativo e esteja relacionada a especialidade do médico. Ademais,
para que a divulgacdo seja considerada apropriada, é necessario apresentar os elementos que
possam influenciar negativamente o resultado e as recomendagdes para a execucdo do
tratamento (CFM, 2023c).

No entanto, vale ressaltar que, apesar de flexibilizar a divulgagao de antes e depois, o
CFM expressamente dispds que, mesmo que o paciente tenha autorizado o uso de imagem,
permanece terminantemente proibida a imagem que possa gerar identificacdo do paciente.
Dessa forma, o CFM visa garantir o anonimato, respeitar o pudor e privacidade do paciente
(CFM, 2023c), uma vez que sao direitos da personalidade elencados na Constitui¢cao Federal
de 1988, conforme prevé o artigo 5, inciso X: “sdo inviolaveis a intimidade, a vida privada, a
honra e a imagem das pessoas, assegurado o direito a indenizagdo pelo dano material ou
moral decorrente de sua violagao” (Brasil, 1988, on-line).

Nesse sentido, Artur Manuel da Silva Castro (2023, p. 21-27) afirma que, apesar do
autor das postagens ter o conddo de exclui-las, uma vez publicado e repercutido, podera ser
disseminado e ainda circular na internet por outros meios. Dessa maneira, com essa
capacidade de divulgacgdo e exposi¢do gratuita, ¢ necessario estabelecer limites éticos, com a
finalidade de vedar o sensacionalismo, a concorréncia desleal ¢ a promocao pessoal. Por
conseguinte, caso seja configurada a violacdo de alguma norma ou restar caracterizada uma
publicidade inadequada, o profissional e/ou terceiros poderdo ser responsabilizados
civilmente.

Ressalta-se que a responsabilidade civil médica deve ser utilizada com moderacdo,
para ndo comprometer a imagem do profissional que eventualmente for acusado injustamente
de ter cometido um erro (Costa, 2003, p. 2). Em razdo disso, a busca pela normatizacio das
condutas tem a finalidade de preservar os direitos do paciente e do profissional, para que o
processo cumpra o devido processo legal, incluindo uma anélise dos elementos de dolo e/ou
culpa para a aplicagao dos dispositivos legais e a eventual responsabilizagao.

Na pratica médica, o trabalho ¢ feito baseado na ciéncia, porém, os profissionais
possuem limitacdes proprias, como imperfeicdes, falta de atualizacdo, desorganizacio,
dificuldade de trabalhar em equipe, agir com negligéncia, imprudéncia, impericia ou realizar

condutas culposas e dolosas.
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Ademais, além da responsabilidade civil, aquele profissional que violar os direitos
inerentes a pessoa humana também podera ser responsabilizado criminalmente, quando sua
conduta causar danos patrimoniais que configuram tipos penais. O furto de materiais em local
de trabalho, falsidade de atestado médico, exercicio ilegal da medicina com falsificagcdes de
diplomas de graduagdo e certificados de conclusdo de curso, violagdo do segredo profissional,
homicidio, lesdo corporal, dano material, omissdo de notificagdo de doenga, sujeita o
responsavel ao julgamento na justica criminal (Leal, 2009, p. 2).

Dessa maneira, caso a conduta do profissional cause danos aos pacientes, ocasiona
uma série de descumprimentos das diretrizes na relagdo contratual entre médico e paciente.
Dessa forma, a Justica Estadual tem competéncia para analisar casos que envolvam relagdes
privadas, como erro médico em hospital particular, publico (municipal e estadual),
indenizagdo por danos morais, materiais ¢ responsabilidade civil. Também se trata da
Competéncia Federal, em casos excepcionais, quando houver interesse da Unido ou de suas
autarquias federais, sendo o Conselho Regional de Medicina (CRM) ou Conselho Federal de
Medicina (CFM), nos casos envolvendo erro médico em hospital federal, processo disciplinar
contra decisio do CRM/CFM, acdo do CRM contra médico com exercicio irregular da
profissdo, conforme mencionado no artigo art. 109, I, da Constituigdo Federal: “Aos juizes
federais compete processar e julgar as causas em que a Unido, entidade autarquica ou empresa
publica forem interessadas (...)” (Brasil, 1988, on-line).

Assim, ao averiguar e julgar o processo ético-profissional em desfavor do médico, o

entendimento do Conselho Federal de Medicina é:

PROCESSO ETICO-PROFISSIONAL. RECURSO DE APELACAO. INFRACAO
AOS ARTIGOS 29 E 57 DO CEM: E VEDADO AO MEDICO: PRATICAR
ATOS PROFISSIONAIS DANOSOS AO PACIENTE, QUE POSSAM SER
CARACTERIZADOS COMO IMPERICIA, IMPRUDENCIA OU
NEGLIGENCIA. E VEDADO AO MEDICO: DEIXAR DE UTILIZAR TODOS
OS MEIOS DISPONIVEIS DE DIAGNOSTICO E TRATAMENTO A SEU
ALCANCE EM FAVOR DO PACIENTE. MANUTENCAO DA PENA DE
“CENSURA PUBLICA EM PUBLICACAO OFICIAL”. I- Comete infragdo ética o
médico que atua com negligéncia na condugdo do parto e pds-operatorio € na
assisténcia do RN e deixa de utilizar todos os recursos disponiveis. II- Recurso de
Apelacio conhecido e negado provimento (CFM, 2014, on-line, grifo nosso).

PROCESSO ETICO-PROFISSIONAL. RECURSO DE APELACAO. INFRACAO
AOS ARTIGOS 1° (IMPERICIA E IMPRUDENCIA) E 14 DO CEM
(RESOLUCAO CFM N° 1.931/09): E VEDADO AO MEDICO: CAUSAR DANO
AO PACIENTE, POR ACAO OU OMISSAO, CARACTERIZAVEL COMO
IMPERICIA, IMPRUDENCIA OU NEGLIGENCIA. E VEDADO AO
MEDICO: PRATICAR OU INDICAR ATOS MEDICOS DESNECESSARIOS OU
PROIBIDOS PELA LEGISLACAO VIGENTE NO PAIS. MANUTENCAO DA
PENA DE “CENSURA PUBLICA EM PUBLICACAO OFICIAL”. I- Comete



14

delito ético médico que realiza procedimento de cirurgia plastica estética, sem
qualificagdo, concomitante a cirurgia de cesarea. II- Recurso de apelag¢ao conhecido
e negado provimento (CFM, 2018, on-line, grifo nosso).

Salienta-se que algumas condutas além da responsabilizagdo civil no ambito civel e
ético, também podem ensejar a responsabilizacdo do profissional da saude na esfera criminal.
Como nos casos de erro médico, por culpa caracterizada por impericia, imprudéncia ou
negligéncia. (Correia-Lima, 2012, p. 21).

O Tribunal de Justica do Parana, ao julgar o Recurso de Apelagdo oriundo do processo
n°® 0002058-64.2016.8.16.0140 (Parana, 2023), decidiu manter a sentenga que condenou o
médico a pena de um ano e quatro meses de deten¢do, em regime aberto, pela pratica de
homicidio culposo, decorrente de erro médico. A fundamentagdo da ementa do acordao,
baseou-se no sentido de que, apos a vitima realizar um parto, apresentou dores abdominais e
estado febril em diversas oportunidades, além de retorno em varias ocasides. No entanto, o
profissional ndo solicitou exames basicos, como de sangue e imagem, os quais identificariam
a infeccao existente. Além do que o médico, injustificadamente, demorou a diagnosticar o
quadro infeccioso da vitima.

Ademais, algumas condutas sdo tipificadas no ordenamento juridico brasileiro como
crimes proprios do exercicio profissional e configuram-se como infragdes graves passiveis de
sancao penal. Por exemplo, a violagdo do segredo profissional, estabelecido pelo artigo 154
do Coédigo Penal (Brasil, 1940), que busca resguardar o conhecimento adquirido no
exercicio da profissdo. Dessa maneira, torna-se imprescindivel a criminalizacdo desta
conduta, principalmente no tocante aos tempos de globalizacdo, uma vez que, violado o
segredo e divulgado nas redes sociais, a repercussdo pode ser inimaginavel. Além disso, a
disseminagdo nas midias sociais dificulta a concretizagdo de tal prerrogativa, pois acarreta
violagdes aos direitos da personalidade, como o da intimidade, privacidade e o da dignidade
da pessoa humana (Brasil, 1988).

Outro ponto crucial ¢ a criminalizagdo do exercicio ilegal da medicina, conforme o
artigo 282, do Codigo Penal (Brasil, 1940), caracteriza-se crime exercer ilegalmente a
profissdo médica sem autorizagdo legal. Assim, a Lei busca responsabilizar e punir aquele
que, na condi¢do ilegal, se passar por médico, dentista ou farmacéutico, sem a devida
autorizacdo do Conselho de Classe da Categoria Profissional. Destaca-se que, com as midias
digitais, individuos podem simular serem profissionais da saude, visto que ndo ha uma

fiscalizacdo eficiente pelas plataformas digitais nesse aspecto. Dessa maneira, ao utilizar as
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redes sociais para exercer ilegalmente a profissdo, pode ocorrer a disseminagdo de
informacodes inveridicas de um modo imprevisivel.

Portanto, verifica-se que os pilares da publicidade médica sao imprescindiveis para a
preservacao do decoro da profissdo, o respeito aos colegas médicos e a preservagao do sigilo
da imagem e da identidade dos pacientes. Assim, tais fundamentos visam coibir
caracteristicas sensacionalistas, de autopromocao e de concorréncia desleal no mercado de
trabalho (Korn, Moraes, Prado, 2022).

Dessa maneira, se 0 médico pauta o atendimento nos principios médicos e na boa
assisténcia ao paciente, ndo comete ato ilicito, conforme extrai-se do processo

ético-profissional n® 000001/2019, apurado pelo Conselho Federal de Medicina:

PROCESSO  ETICO-PROFISSIONAL. RECURSO DE  APELACAO.
APELADO/DENUNCIADO: INEXISTENCIA DE INFRACAO ETICA.
MANUTENCAO DA DECISAO DE ABSOLVICAO.
RECLAMANTE/DENUNCIADO: INTEMPESTIVIDADE DE RECURSO.
MANUTENCAO DA DECISAO DO CONSELHO DE ORIGEM. I- Nio comete
ilicito ético médico que pratica a Medicina respeitando seus principios e
pautado pela boa assisténcia ao seu paciente. II- Manutengdo da decisdo de
intempestividade do Recurso ao Pleno do CRM. Notificagdo valida a defensora do
reclamante/denunciado. III- Recurso de apelagdo conhecido e negado provimento.
I'V- Reclamacdo conhecida e negado provimento (CFM, 2019, on-line, grifo nosso).

2.3 METODOS DE AVERIGUACAO E FISCALIZACAO DOS CONSELHOS DE CLASSE
DA SEARA MEDICA

A Lei n® 3.268/1957 estabelece que os Conselhos Regionais de Medicina (CRMs) e o
Conselho Federal de Medicina (CFM) tém a competéncia para fiscalizar o profissional da
saude, com a finalidade de observar se o médico esté realizando os seus servicos de maneira
ética, pautando-se nos principios e leis. Dessa maneira, a norma atribui competéncia para que
os Conselhos realizem visita presencial, comparecendo aos locais em que a prestagao de
servigo ocorre, por exemplo: hospitais e clinicas médicas. Além de também possuirem
competéncia para a inspecdo na forma remota, ao analisar dados oficiais, documentos e a
internet (CREMESP, 2025).

Segundo informagdes do Conselho Regional de Medicina do Estado de Sao Paulo
(CREMESP, 2025), no momento da averiguacao e fiscaliza¢do dos estabelecimentos médicos,
sdo analisados os aspectos técnicos e estruturais, por exemplo, para que o direito ao sigilo,

privacidade e intimidade do paciente sejam resguardados, a sala do profissional precisa ter
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obrigatoriamente privacidade para que o médico converse e examine o paciente. Além disso,
também examinam se o profissional segue os aspectos €ticos e principioldgicos, pautados na
publicidade, confidencialidade, privacidade, sigilo e dignidade da pessoa humana.

Importante salientar que, além das fiscalizagdes periddicas nos estabelecimentos e a
averiguacdo da conduta profissional, o art. 14, da Resolugdo CFM n° 2.306/2022 (CFM,
2022), prevé que os Conselhos Regionais podem instaurar uma investigagao mediante oficio,
por meio de dentncia verbal, a qual serd transcrita pelo servidor responsavel, bem como
receber uma denuncia escrita diretamente pelo denunciante. O artigo expressamente preve
que, nos casos de dentncia formal, ¢ imprescindivel conter o relatério dos fatos, identificacao
do denunciante acompanhada de documento pessoal e todos os meios eletronicos disponiveis
para que seja informado posteriormente e, se possivel, a qualificagao do denunciado.

Dessa maneira, a Resolu¢do prevé que o denunciante precisa ter legitimidade para a
propositura da denlincia perante o CRM, nesse sentido o artigo 14, §1, estipula que: “O
paciente tem legitimidade para oferecer denuncia. Na hipotese de falecimento do paciente, o
conjuge ou companheiro(a), pais, filhos ou irmaos, nessa ordem, podera ser admitido como
parte denunciante, assumindo o processo no estado em que se encontra” (CFM, 2022,
on-line).

Nos casos de pessoa juridica, o CFM expressamente dispde, no artigo 18, desta

Resolugio:

Art. 18. A pessoa juridica, piblica ou privada, podera exercer o direito de dentncia e
figurar no polo ativo, devendo ser representada por quem a lei ou os respectivos
estatutos indicarem, ou no siléncio destes, pelos seus diretores ou sdcios-gerentes.

§ 1° Quando da denuncia, as pessoas juridicas previstas neste artigo deverdo
demonstrar o seu interesse em figurar no polo ativo, caso contrario, a tramitagao
ocorrera de oficio (CFM, 2022, on-line).

Destaca-se que a denuncia andénima em desfavor do profissional ¢ vedada
expressamente, conforme o art. 14, § 7, da Resolucao CFM n° 2.306/2022 (CFM, 2022). No
entanto, apesar do Conselho Federal de Medicina nao aceitar a dentiincia andnima, atualmente,
nos casos envolvendo estabelecimentos ou procedimentos de saude, o individuo pode realizar

de forma andnima através do Disque Saude 136, com a finalidade de contatar o Ministério da

Saude (Brasil, 2025, on-line).
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2.4 CORRELACAO ENTRE A EXPANSAO DOS CURSOS DE MEDICINA E A
JUDICIALIZACAO DA SAUDE

Desde 1990, quintuplicou o niimero de escolas médicas no pais, devido as politicas
educacionais, calamidades publicas e demanda excessiva de médicos (CFM, 2024a). De
acordo com o Conselho Federal de Medicina (CFM, 2023b), a partir do estudo realizado pela
Radiografia das Escolas Médicas, que desde 2010 ja foram criadas 209 novas escolas médicas
no pais, sendo 149 privadas e 60 publicas. Nesse sentido, conforme Carmo (2025), para a
CNN, verifica-se que, entre 2017 e 2022, foi registrado um exponencial aumento de abertura
de cursos de Medicina pelo Ministério da Educagao.

Dessa maneira, a expansao nas faculdades do curso de medicina gera uma
preocupacao sobre a qualidade do ensino fornecido e a quantidade de profissionais formados,
uma vez que o aumento gerou uma satura¢do no mercado de trabalho. Nesse contexto, uma
pesquisa realizada pelo Conselho Federal de Medicina apontou que no Brasil existem 575.930
médicos ativos, dessa maneira, considerado o maior registro de médicos no mundo (CFM,
2024a).

Entre os anos de 2020 e 2024, registrou-se um aumento superior a 30% no niimero de
acoes judiciais contra médicos em inicio de carreira. No Superior Tribunal de Justica (STJ), o
volume de processos envolvendo profissionais da medicina cresceu 1.600% ao longo de uma
década (AMB, 2025). Dessa forma, corroborando essa informagao, um estudo, realizado pela

Associagdo Paulista de Medicina afirma que:

As especialidades médicas que possuem o maior numero de processos no Supremo
Tribunal de Justica sdo Ginecologia e Obstetricia (42,60%), Traumatologia e
Ortopedia (15,91%), Cirurgia Plastica (7%), Cirurgia Geral (7%), Clinica Médica
(6%), Neurocirurgia (5,18%), Pediatria (4,46%) (...).

O numero de réus nas agdes contra médicos no STJ é de 16% somente médicos,
46% pessoas juridicas e 38% médicos que sdo pessoas juridicas. No contexto de
pessoas juridicas rés nas agdes contra médicos, 45,83% correspondem a hospitais e
clinicas, 37,5% ao poder publico e 16,67% a planos de saude.

Em relacdo ao género das pessoas fisicas nas agdes contra médicos, a pesquisa
demonstra que, ao analisar pacientes, 59,35% sdo mulheres e 40,65% sdo homens. Ja
os médicos sdo 88% homens e 12% mulheres (APM, 2024, on-line).

Dessa forma, esse cenario contribui com o crescente aumento de litigios didrios no
Poder Judiciario. Com isso, tornou-se uma necessidade urgente controlar e fiscalizar a

qualidade do ensino ofertado para regular o aumento desenfreado de profissionais da satde

com uma ma formagao ¢ diminuir o nimero de cursos de Medicina mal avaliados no Brasil.
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Dessa maneira, devido a sobrecarga do sistema judiciario no direito médico, aliada aos
crescentes dados que apontam um aumento de descumprimento de ética médica no tocante a
publicidade inadequada, os 6rgdos regulamentadores estdo normatizando condutas, a fim de
adequar a pratica médica com a era digital, em consonancia com a preservagao dos direitos da
personalidade do paciente.

Em agosto de 2025, foi aprovada, pelo Conselho Nacional de Educagdo, uma série de
Diretrizes Curriculares Nacionais para a graduagao em Medicina. Apds dez anos da resolucao
anterior, a nova atualizagdo estabelece pardmetros mais rigorosos para a formag¢do. Em 2026,
os cursos de medicina mal avaliados e os que ndo se adequarem as novas exigéncias impostas,
inclusive, podem receber como san¢do o fechamento do curso, conforme determinacido do
Ministério da Educagao (Carmo, 2025, on-line).

Com isso, uma das medidas criadas para a fiscalizagdo das universidades e faculdades
¢ a obrigatoriedade do Enamed (Exame Nacional de Avaliacdo de Formacao Médica), o qual
sera uma prova nacional exigida no quarto ano da graduagdo. Esse exame substitui o ENADE
(Exame Nacional de Desempenho dos Estudantes) para o curso de Medicina, avaliando
anualmente a qualidade da formagdo. Além disso, ¢ importante ressaltar que a nota obtida no
ENAMED podera ser usada na etapa de selegdo para os programas de Residéncia Médica
(MEC, 2025, on-line)

Dessa maneira, ao julgar um processo ético-profissional, na via administrativa, o

entendimento do Conselho Federal ¢ de que:

EMENTA: EMENTA PROCESSO ETICO-PROFISSIONAL. RECURSO DE
APELACAO. INFRACAO AOS ARTIGOS 18, 51, 58, 68, 75, 113, 115 E 118 DO
CEM DE 2009 (RESOLUCAO CFM N° 1.931/09). E VEDADO AO MEDICO: (...).
ACORDAO: ACORDAOS E AS RESOLUCOES DOS CONSELHOS FEDERAL
E REGIONAIS DE MEDICINA OU DESRESPEITA-LOS. 51 - PRATICAR
CONCORRENCIA DESLEAL COM OUTRO MEDICO. 58 - O EXERCICIO
MERCANTILISTA DA MEDICINA. (..) 75 - FAZER REFERENCIA A
CASOS CLINICOS IDENTIFICAVEIS, EXIBIR PACIENTES OU SEUS
RETRATOS EM ANUNCIOS PROFISSIONAIS OU NA DIVULGACAO DE
ASSUNTOS MEDICOS, EM MEIOS DE COMUNICACAO EM GERAL,
MESMO COM AUTORIZACAO DO PACIENTE. 113 - DIVULGAR, FORA
DO MEIO CIENTIFICO, PROCESSO DE TRATAMENTO OU DESCOBERTA
CUJO VALOR AINDA NAO ESTEJA EXPRESSAMENTE RECONHECIDO
CIENTIFICAMENTE POR ORGAO COMPETENTE. 115 - ANUNCIAR
TITULOS CIENTIFICOS QUE NAO POSSA COMPROVAR E ESPECIALIDADE
OU AREA DE ATUACAO PARA A QUAL NAO ESTEJA QUALIFICADO E
REGISTRADO NO CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA. 118 - DEIXAR DE
INCLUIR, EM ANUNCIOS PROFISSIONAIS DE QUALQUER ORDEM, O SEU
NUMERO DE INSCRICAO NO CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA.
MANUTENCAO DA SANCAO DE “CENSURA PUBLICA EM PUBLICACAO
OFICIAL”. I- Comete ilicito ético o0 médico que persiste com publicidade médica
irregular, delituosa, desrespeitando as convocacdes do orgio fiscalizador.
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II-Recurso de apelagdo conhecido e negado provimento. (...) . Por unanimidade, foi
confirmada a sua culpabilidade e mantida a decisdo do Conselho de origem, que lhe
aplicou a sangdo de "CENSURA PUBLICA EM PUBLICACAO OFICIAL",
prevista na alinea "c" do artigo 22 da Lei n® 3.268/57 e, por unanimidade, foi
caracterizada a infra¢do aos artigos 18 (c/c Resolugdo CFM n° 1.974 /2011, art. 2°,
alineas “b”, “c” e “d”; art. 3° alineas “b”, “f”, “g”, “k” e “I”; art. 5% art. 9°,
paragrafo 1°, alineas “a” e “b”, paragrafo 2°, alineas “b” e “f”), 51, 58, 68, 75, 113,
115 e 118 do Codigo de Etica Médica de 2009 (Resolugio CFM n° 1.931/09),cujos
fatos também estdo previstos nos artigos 18, 51, 58, 68, 75, 113, 114 e 117 do
Cédigo de Etica Médica de 2018 (Resolugdo CFM n° 2.217/18), nos termos do voto
do conselheiro relator. Brasilia, 5 de dezembro de 2024. (data do julgamento)
ANTONIO EDSON SOUZA MEIRA JUNIOR Presidente da Sessio LUCIANO
AQUINO DE FARIA Relator. (CFM, 2025, on-line, grifo nosso).

Portanto, verifica-se que a jurisprudéncia consolidada do Conselho Federal de
Medicina ¢ no sentido de que podem sofrer sangdes pelo 6rgdo: quem praticar concorréncia
desleal com outro médico, por exemplo, o uso indevido das redes sociais para captagdao de
clientes; caso se constate o exercicio mercantilista da medicina, exemplificadamente pela
indicagdo de procedimentos desnecessarios ao paciente; quem fizer referéncia a casos clinicos
identificaveis, exibir pacientes, em meios de comunicagdo em geral, mesmo com autorizagao

do paciente.

5 CONCLUSAO

Consoante o artigo 1° da Resolu¢do CFM n° 2.336/2023, a publicidade médica ¢
conceituada como a comunicagdo ao publico, havendo a participacdo e/ou anuéncia do
médico, por qualquer meio de divulgagdo da atividade profissional, seja publico, privado ou
filantrépico. Dessa maneira, o artigo 3° desta Resolugdo prevé que o médico responsavel
enquanto pessoa fisica; os presidentes dos entes sindicais e associativos médicos; o Diretor
Técnico-Médico dos estabelecimentos de hospitalizagdo e assisténcia médica de qualquer
natureza, publicos e privados, planos de satide, seguradoras, entre outros, poderao responder
perante os Conselhos Regionais de Medicina (CRMs) pela divulgagao inadequada.

De acordo com Tino (2024, p. 13) o sentimento de insatisfagdo surge devido a
comparagdes com imagens divulgadas em redes sociais, por mais que as fotos e imagens
sejam irreais ou enganosas, porém, ndo esta explicito para que o usuario visualize. Dessa
maneira, a publicidade médica possui um relevante impacto, uma vez que o ambiente digital

propaga um ideal de beleza que, muitas vezes, ndo leva em consideragdo cada aspecto fisico
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do paciente, sendo dever do médico prestar informagdes sobre os riscos € possiveis
complicagdes no procedimento.

Com isso, as vezes, o individuo procura o profissional da satde para contratar a
prestacdo de servigo acerca de determinado procedimento estético que visualizou o resultado
na rede social do médico. Dessa forma, pactua-se o contrato, com o objetivo de atingir tal
objetivo, surgindo-se a relacdo obrigacional.

A relagdo ¢ formada através de um vinculo obrigacional transitorio, através de uma
colaboragdo economica, com a finalidade de satisfagdo das partes. Contudo, quando ha uma
intercorréncia no ato, a qual impede o encerramento do vinculo previamente constituido, em
virtude de ndo ter a satisfagdo das partes, gera o inadimplemento absoluto da prestacao (Terra,
2018, p. 50). Assim, o Cddigo Civil de 2002 (Brasil, 2002), nos artigos 186 e 927, estabelece
que aquele que, por a¢do, omissdo voluntéria, negligéncia ou imprudéncia, violar o direito de
outra pessoa comete ato ilicito e, por consequéncia, deve repara-lo.

Dessa forma, no cenario médico, primordialmente no tocante ao erro médico,
observa-se que, quando ndo ocorre a satisfagdo da parte, o paciente busca o Poder Judiciario
para tentar repara-lo ou para que o profissional da saude cumpra integralmente a obrigacao.
Dessa maneira, devido a responsabilidade subjetiva, caso comprovado que o profissional da
saude, na realizacdo do procedimento estético, agiu com impericia, negligéncia ou
imprudéncia, devera se responsabilizar e reparar o dano causado ao paciente.

Na contemporaneidade, com o avango das redes sociais € o0 uso crescente dos meios
digitais para informagdo e prospeccdo de clientes, a publicidade médica tem sido objeto de
estudo mais aprofundado. Isto ocorre pois a divulgacido inadequada de procedimentos nas
redes sociais pode atingir um publico significativo e de maneira generalizada, sem considerar
as particularidades de cada paciente.

Com isso, torna-se crucial que os profissionais de satde tenham respaldo na legislacdo
vigente, bem como na recomendagdo dos 6rgios especializados, como o Codigo de Etica da
Medicina, ao publicar determinadas prestacdes de servigos e recomendacdes, seja em seu
perfil pessoal ou profissional. Desse modo, a conduta ética na medicina torna-se
imprescindivel, uma vez que determinada divulgacdo e publicidade indevida pode levar o
espectador a realiza¢ao de procedimentos indevidos e inadequados.

Além disso, quando um profissional da satide ndo observa as particularidades de cada
paciente ou comete um erro culposo, isto pode resultar em danos fisicos, psicoldgicos,

estéticos e financeiros ao paciente. Em decorréncia dessa conduta, o profissional da satde
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pode ter consequéncias juridicas na esfera civil, perante o Conselho de Etica da Medicina, e,
em alguns casos, podera responder no dambito criminal.

Conforme dados do Conselho Nacional de Justiga (CNJ), no tocante a acdes sobre
indenizacdo por danos morais ou materiais, o Brasil, em 2023, registrou 12.268 litigios. Por
sua vez, em 2024, constatou-se um aumento para 74.358 ag¢des, caracterizando-se uma média
de 203 processos sobre tais temas por dia (Cardoso, 2025).

Devido a preocupagdo com o aumento crescente de faculdades que ofertam o curso de
medicina, o Ministério da Educacdo (MEC) confeccionou a Portaria 328/2018, assinada em 5
de abril de 2018, e estabeleceu que durante cinco anos estaria vedada a abertura de novos
cursos ¢ a ampliacao de vagas neste curso (MEC, 2018, on-line)

Contudo, o dificil ingresso nas faculdades publicas, devido a alta concorréncia, fez
com que houvesse um aumento significativo na demanda por vagas nas faculdades privadas.
Dessa forma, apesar da vedacdo desta Portaria do Ministério da Educag@o, muitas institui¢des
recorreram ao judicidrio para oferecer seus cursos, com liminares permitindo a abertura.
Destaca-se que, nos dias atuais, o curso movimenta aproximadamente 26,4 bilhdes por ano,
sendo que 175 mil estudantes estdo matriculados em cursos particulares, representando o
equivalente a 40% do mercado de ensino superior (Andrade, 2025).

Nota-se que, paralelamente a expansao do numero de institui¢des de ensino superior
que oferecem o curso de Medicina, houve também um crescimento significativo na
quantidade de litigios envolvendo o exercicio da profissio médica. Diante desse cendrio,
verifica-se que o Ministério da Educa¢ao (MEC) tem adotado mecanismos mais rigorosos de
fiscalizagdo quanto a qualidade do ensino na graduacdo em Medicina, com a finalidade de
proteger os direitos da personalidade dos pacientes, bem como visando diminuir as agdes
judiciais por erro médico.

Ademais, ¢ valido questionar se a correlagdo da expansdo dos cursos de Medicina e o
aumento exponencial de processos por erro médico pode ser interpretada como uma relagdo
direta de causa e efeito. Dessa maneira, conclui-se que a coincidéncia temporal entre o
aumento dos cursos de Medicina e o crescimento dos litigios na seara médica ndo ¢ suficiente
para afirmar com exata precisdo uma conexao causal.

Adélia Silva da Costa (2003) cita que, antigamente, o médico tinha uma relagdo de
proximidade com seus pacientes, além disso era visto como uma autoridade sélida, estavel,
inclusive com poderes sobrenaturais. Todavia, atualmente, a populagdo preza por um

atendimento de qualidade devido a consciéncia acerca de seus direitos (Costa, 2003, p. 1).
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Outrossim, diversos fatores também podem influenciar o crescimento exponencial de
acoes em desfavor dos médicos. Exemplificativamente, os demais fatores podem ser: o maior
acesso da populagdo a informacao de seus direitos, a normatizacao da responsabilizagao civil,

além do dever de indenizagdo caso gere um dano, seja estético, material ou moral.

REFERENCIAS

ANDRADE, Matheus Gouvea de. Com 'OAB dos médicos' em vista, cursos de medicina
viraram negdcio no Brasil? UOL Noticias, [s. .], 6 abr. 2025. Disponivel em:
https://noticias.uol.com.br/ultimas-noticias/deutschewelle/2025/04/06/com-oab-dos-medicos-
em-vista-cursos-de-medicina-viraram-negocio-no-brasil.htm. Acesso em: 1 jun. 2025.

AMB - ASSOCIACAO MEDICA BRASILEIRA. CMG 2025: entre 2020 ¢ 2024 houve
crescimento de 30% em agdes contra médicos em inicio de carreira, destacou a advogada
Juliana Hasse em debate sobre medicina nas redes sociais. Brasilia: AMB, 2025. Disponivel
em:
https://amb.org.br/noticias/cmg-2025-entre-2020-e-2024-houve-crescimento-de-30-em-acoes-
contra-medicos-em-inicio-de-carreira-destacou-a-advogada-juliana-hasse-em-debate-sobre-m
edicina-nas-redes-socia. Acesso em: 10 out. 2025.

APM - ASSOCIACAO PAULISTA DE MEDICINA. Infografico apresenta panoramas da
judicializacao da satde e da medicina no Brasil. Sao Paulo: APM, 09 fev. 2024. Disponivel
em:
https://www.apm.org.br/infografico-apresenta-panoramas-da-judicializacao-da-saude-e-da-me
dicina-no-brasil/. Acesso em: 5 out. 2025.

BRASIL. Constituigao (1988). Constituicao da Republica Federativa do Brasil de 1988.
Brasilia, DF: Presidéncia da Republica, Disponivel em:
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/constituicao/constituicao.htm. Acesso em: 30 set. 2025.

BRASIL. Decreto-Lei n° 2.848, de 7 de dezembro de 1940. Codigo Penal. Diario Oficial da
Unido: se¢do 1, Brasilia, DF, 31 dez. 1940. Disponivel em:
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/decreto-lei/del2848compilado.htm. Acesso em: 22 out.
2025.

BRASIL. Ministério da Integracao e do Desenvolvimento Regional. Como registrar
dentincia an6nima na Ouvidoria do MIDR pelo Fala.BR. Portal Gov.br, [s.d.]. Disponivel
em:
https://www.gov.br/mdr/pt-br/acesso-a-informacao/sic/como-registrar-denuncia-anonima-pelo
-fala.br. Acesso em: 5 out. 2025.

CARDOSO, Giovana. Processos por erro médico crescem 506% em um ano e ja sao 203
por dia no Brasil. Brasilia, 13 fev. 2025. Disponivel em:
https://noticias.r7.com/brasilia/processos-por-erro-medico-crescem-506-em-um-ano-e-ja-sao-
203-por-dia-no-brasil-13022025/. Acesso em: 1 jun. 2025.


https://noticias.uol.com.br/ultimas-noticias/deutschewelle/2025/04/06/com-oab-dos-medicos-em-vista-cursos-de-medicina-viraram-negocio-no-brasil.htm
https://noticias.uol.com.br/ultimas-noticias/deutschewelle/2025/04/06/com-oab-dos-medicos-em-vista-cursos-de-medicina-viraram-negocio-no-brasil.htm
https://noticias.uol.com.br/ultimas-noticias/deutschewelle/2025/04/06/com-oab-dos-medicos-em-vista-cursos-de-medicina-viraram-negocio-no-brasil.htm
https://noticias.r7.com/brasilia/processos-por-erro-medico-crescem-506-em-um-ano-e-ja-sao-203-por-dia-no-brasil-13022025/
https://noticias.r7.com/brasilia/processos-por-erro-medico-crescem-506-em-um-ano-e-ja-sao-203-por-dia-no-brasil-13022025/
https://noticias.r7.com/brasilia/processos-por-erro-medico-crescem-506-em-um-ano-e-ja-sao-203-por-dia-no-brasil-13022025/

23

CARMO, Sidney Gongalves do. Medicina tera mudancas na formaciao com SUS, inclusido
e prova nacional. CNN Brasil, 30 set. 2025. Disponivel em:
https://www.cnnbrasil.com.br/educacao/medicina-tera-mudancas-na-formacao-com-sus-inclus
ao-e-prova-nacional/. Acesso em: 5 out. 2025.

CASTRO, Arthur Manuel da Silva. Analise das obrigacoes e possiveis responsabilidades,
éticas e civeis, na publicidade e propaganda médica em midias sociais. 2024. Trabalho de
Conclusdo de Curso (Bacharel em Ciéncias Juridicas). Universidade Federal da Paraiba,
Unidade Santa Rita. Santa Rita-PB, 2024. Disponivel em:
https://repositorio.ufpb.br/jspui/handle/123456789/31361. Acesso em: 08 jun. 2025.

CFM - CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA. Aumento recorde no total de médicos no
Pais pode ser cenario de risco para a assisténcia, avalia Conselho Federal de Medicina.
Portal Médico, 8 abr. 2024a. Disponivel em:
https://cremepa.org.br/aumento-recorde-no-total-de-medicos-no-pais-pode-ser-cenario-de-risc
o-para-a-assistencia-avalia-conselho-federal-de-medicina. Acesso em: 02 jun. 2025.

CFM - CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA. CFM moderniza resolucao da
publicidade médica. Brasilia, 12 set. 2023a. Disponivel em:
https://portal.cfm.org.br/noticias/cfm-atualiza-resolucao-da-publicidade-medica. Acesso em: 7
set. 2025.

CFM - CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA. Em 10 anos, Brasil abre mais de 200
cursos. Portal Médico, 31 jul. 2023b. Disponivel em:
https://portal.cfm.org.br/noticias/em-10-anos-brasil-abre-mais-de-200-cursos. Acesso em: 03
set. 2025.

CFM - CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA. Jurisprudéncia — Processo n°
001667/2024b. Recurso ao Processo Etico-Profissional (PEP), CRM-SP. Relator: Luciano
Aquino de Faria — MT. Camara — CFM. Disponivel em:
https://sistemas.cfm.org.br/jurisprudencia/controle/detalheJurisprudenciaExterna. Acesso em:
5 out. 2025.

CFM - CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA. Processo Etico-Profissional n°
008163/2014. Recurso ao PEP. Relator: Wirlande Santos da Luz. Julgamento em 19 ago.
2015. Publicado no Diario Oficial da Unido, n° 216, Secdo I, p. 117, 12 nov. 2015. Disponivel
em: https://sistemas.cfm.org.br/jurisprudencia/controle/detalheJurisprudenciaExterna. Acesso
em: 1 out. 2025.

CFM - CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA. Processo Etico-Profissional n°
000377/2018. Recurso ao PEP. Relator: Mauro Luiz de Britto Ribeiro. Julgamento pela 3*
Camara do Tribunal Superior de Etica Médica, 19 ago. 2018. Publicado no Diario Oficial da
Unido, n° 149, Se¢do 1, p. 106, 5 ago. 2019. Disponivel em:
https://sistemas.cfm.org.br/jurisprudencia/controle/detalheJurisprudenciaExterna. Acesso em:
1 out. 2025.

CFM - CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA. Processo Etico-Profissional n°
000001/2019. Recurso ao PEP. Relator: Leonardo Sérvio Luz - PI. Publicado no Diario
Oficial da Unido, n° 205, Secado I, p. 59, 22 out. 2019. Disponivel em:
https://sistemas.cfm.org.br/jurisprudencia/. Acesso em: 1 out. 2025.


https://repositorio.ufpb.br/jspui/handle/123456789/31361
https://cremepa.org.br/aumento-recorde-no-total-de-medicos-no-pais-pode-ser-cenario-de-risco-para-a-assistencia-avalia-conselho-federal-de-medicina
https://cremepa.org.br/aumento-recorde-no-total-de-medicos-no-pais-pode-ser-cenario-de-risco-para-a-assistencia-avalia-conselho-federal-de-medicina

24

CFM - CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA. Processo Etico-Profissional n°
001667/2024. Recurso ao PEP. Relator: Luciano de Faria Aquino Junior - MT. Julgamento
pela Camara Especial n° 05 do Tribunal Superior de Etica Médica do Conselho Federal de
Medicina, 05 dez. 2024. Publicado no Diario Oficial da Unido, Se¢do 1, p. 144, 10 fev. 2025.
Disponivel em: https://sistemas.cfm.org.br/jurisprudencia/. Acesso em: 1 out. 2025.

CFM - CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA. Resolucao CFM n° 2.306, de 17 de
marco de 2022. Aprova o Codigo de Processo Etico-Profissional (CPEP) no ambito do
Conselho Federal de Medicina (CFM) e Conselhos Regionais de Medicina (CRMs). Diario
Oficial da Unido: se¢do 1, p. 27, 25 mar. 2022. Disponivel em:
https://portal.cfm.org.br/wp-content/uploads/2022/03/2306 2022.pdf.. Acesso em: 5 out.
2025.

CFM - CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA. Resolu¢ao CFM N° 2.336, de 13 de julho
de 2023c. Dispde sobre publicidade e propaganda médicas. Publicado no Didrio Oficial da
Unido, Brasilia, DF, 13 set. 2023, secdo 1, p. 312. Disponivel em:
https://www.in.gov.br/web/dou/-/resolucao-cfm-n-2.336-de-13-de-julho-de-2023-509398401.
Acesso em: 30 maio 2025.

CREMESP - CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO ESTADO DE SAO PAULO.
Fiscaliza¢ao. Disponivel em:
https://fiscalizacao.cfm.org.br/SP/fiscalizacao#:~:text=Pela%20Lei1%20n%C2%BA%203.268
/57,t%C3%A9¢cnic0%20e%20%C3%A9tico%20da%20medicina. Acesso em: 1 out. 2025.

CORREIA-LIMA, Fernando Gomes. Erro médico e responsabilidade civil. v. 22. Brasilia:
Conselho Federal de Medicina, Conselho Regional de Medicina do Estado do Piaui, 2012.

COSTA, Adélia Silva da. Responsabilidade Civil Médica. Rev. Fundagao Escola Superior
do Ministério Publico do Distrito Federal e Territérios, Ano 11, Edi¢ao Especial, p. 09-49, set.
2003. Distrito Federal. Disponivel em:
https://escolamp.org.br/revistajuridica/l Concurso_de monografias 01.pdf. Acesso em: 02.
set. 2025

DANTAS, Eduardo Vasconcelos dos Santos. Direito Médico. 3. ed. Rio de Janeiro: GZ
Editora, 2014. Disponivel em: site.livrariacultura.com.br/imagem/capitulo/42276531.pdf.
Acesso em: 14 jul. 2025.

GOMES, Talita Rodrigues; DELDUQUE, Maria Célia. O erro médico sob o olhar do
Judiciério: uma investigagcdo no Tribunal de Justi¢a do Distrito Federal e Territorios.
Cadernos Ibero-Americanos de Direito Sanitario, Brasilia, v. 6, n. 1, p. 72-82, jan./mar.
2017. Disponivel em:
https://www.cadernos.prodisa.fiocruz.br/index.php/cadernos/article/view/362/446. Acesso
em: 10 ago. 2025.

KORN, G. P.; MORAES, V. R.; PRADO, V. Publicidade médica nas redes sociais. Brazilian
Journal of Otorhinolaryngology, Sao Paulo, v. 88, n. 5, p. 649-650, set./out. 2022.
Disponivel em: https://doi.org/10.1016/j.bjorl.2022.05.004. Acesso em: 08 set. 2025


https://www.in.gov.br/web/dou/-/resolucao-cfm-n-2.336-de-13-de-julho-de-2023-509398401
https://www.in.gov.br/web/dou/-/resolucao-cfm-n-2.336-de-13-de-julho-de-2023-509398401
https://escolamp.org.br/revistajuridica/I_Concurso_de_monografias_01.pdf

25

KUCHARSKI, Karina Wahhab; BATTISTI, Iara Denise Endruweit; FERNANDES, Denise
Medianeira Mariotti; ANASTACIO, Zélia Ferreira Cacador. Politicas publicas de saude no
Brasil: uma trajetoria do Império a criagao do SUS. Contexto & Educacio, Erechim, v. 37, n.
117, Edigao Especial, p. 4041, 2022. DOI: 10.21527/2179-1309.2022.117.12871. Disponivel
em:
https://repositorium.uminho.pt/bitstream/1822/81773/1/12871-Text0%20d0%?20artigo-56471-
1-10-20220408.pdf. Acesso em: 02 jul. 2025.

LAGE, Caio; RODRIGUES, Sabrina Ribeiro Santos. Publicidade médica e responsabilidade
civil: reflexdes ético-juridicas acerca da administracdo e uso das redes sociais a luz da
Resolucao CFM n. 2.336/2023. Dom Helder Revista de Direito, Belo Horizonte, v. 8, 2024.
DOI: https://doi.org/10.36598/dhrd.v8.2808. Disponivel em:
https://periodicos.domhelder.edu.br/index.php/dhrevistadedireito/article/view/2808. Acesso
em: 22 out. 2025.

LEAL, Jodo José. Exercicio da medicina e responsabilidade criminal. Revista Bioética, v. 2,
n. 2. Publicado em 05 nov. 2009. Disponivel:
https://revistabioetica.cfm.org.br/revista_bioetica/article/view/461. Acesso em 08 jul. 2025.

MEC - MINISTERIO DA EDUCACAO. Portaria MEC n.° 328, de 5 de abril de 2018.
Dispde sobre a suspensao do protocolo de pedidos de aumento de vagas e de novos editais de
chamamento publico para autorizagdo de cursos de graduagao em Medicina e institui o0 Grupo
de Trabalho para andlise e proposi¢@o acerca da reorientacdo da formacao médica. Didrio
Oficial da Unido: secao 1, Brasilia, DF, n. 66, 6 abr. 2018. Disponivel em:
https://abmes.org.br/arquivos/legislacoes/Port-MEC-328-2018-04-05.pdf. Acesso em: 01 set.
2025.

MEC - MINISTERIO DA EDUCACAO. Revalida e Enamed serdo aplicados no préximo
domingo (19). Brasilia, 17 out. 2025. Disponivel em:
https://www.gov.br/mec/pt-br/assuntos/noticias/2025/outubro/revalida-e-enamed-serao-aplica
dos-no-proximo-domingo-19?utm_source=. Acesso em: 19 out. 2025.

MOURA, O. Caldas. Leis Mosaicas: Plagiadas do Codigo de Hamurédbi?. Revista
Hermenéutica (descontinuada), /S. 1./, v. 6, 2006. Disponivel em:
https://adventista.emnuvens.com.br/hermeneutica/article/view/199. Acesso em: 04 jun. 2025.

OLIVEIRA, Lauro de. A evoluciao da medicina no Brasil. Arquivos rio-grandenses de
medicina, v. 3, n. 10, p. 257-266, 1922.

PAIVA, Carlos Henrique Assuncao; TEIXEIRA, Luiz Antonio da Silva. Reforma sanitaria ¢ a
criacdo do Sistema Unico de Saude: notas sobre contextos e autores. Historia, Ciéncias,
Saude-Manguinhos, Rio de Janeiro, v. 21, n. 1, p. 15-35, jan.—mar. 2014. DOI:
10.1590/S0104-59702014000100002. Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/hcsm/a/rcknGODN4JKxkbGKD9JDSqy/?lang=pt. Acesso em: 06 jul.
2025.

PARANA. TRIBUNAL DE JUSTICA DO PARANA. 1* Camara Criminal. Apelagdo
Criminal n.° 0002058-64.2016.8.16.0140. Quedas do Iguacu, Rel. Des. Miguel Kfouri Neto,
julgado em 11 mar. 2023, publicado em 13 mar. 2023. Disponivel em:


https://repositorium.uminho.pt/bitstream/1822/81773/1/12871-Texto%20do%20artigo-56471-1-10-20220408.pdf
https://repositorium.uminho.pt/bitstream/1822/81773/1/12871-Texto%20do%20artigo-56471-1-10-20220408.pdf
https://revistabioetica.cfm.org.br/revista_bioetica/article/view/461
https://adventista.emnuvens.com.br/hermeneutica/article/view/199
https://www.scielo.br/j/hcsm/a/rcknG9DN4JKxkbGKD9JDSqy/?lang=pt

26

https://portal.tjpr.jus.br/jurisprudencia/j/4100000022913831/Ac%C3%B3rd%C3%A30-00020
58-64.2016.8.16.0140. Acesso em: 1 out. 2025.

PARANA. TRIBUNAL DE JUSTICA DO ESTADO DO PARANA. Apelagio Civel —
Processo n. 0004262-81.2021.8.16.0148. Acdo de Indenizacdo — Alegacao de erro médico na
cirurgia plastica reparadora pos-bariatrica. Marialva, PR, publicado em 22 set. 2025.
Disponivel em:
https://portal.tjpr.jus.br/jurisprudencia/j/4100000033647561/Acérdao-0004262-81.2021.8.16.
0148. Acesso em: 8 out. 2025.

SILVA, Amanda Raimundo; SOUZA, Gabriela da; BERNHARDT, Joel Antonio;
DALMOLINI, Lais; BERNARDINO, Maiara Raysa; GASPARINA, Tayna Gyulia Dalla.
Analise Etica da Publicidade Médica. Arquivos Catarinenses de Medicina, [S. 1.], v. 52, n.
2, p. 3744, 2024. DOI: 10.63845/n6j1gv85. Disponivel em:
https://revista.acm.org.br/arquivos/article/view/1353. Acesso em: 02 set. 2025.

SILVA, Thiago Pimenta da. Responsabilidade civil do médico. 2008. 110 f. Trabalho de
Conclusdo de Curso (Bacharelado em Direito) - Faculdade Nacional de Direito, Universidade

Federal do Rio de Janeiro, Rio de Janeiro, 2008. Disponivel em:
http://hdl.handle.net/11422/9451. Acesso em: 07 set. 2025.

TERRA, A. de M. V. Execugao pelo equivalente como alternativa a resolugdo: repercussoes
sobre a responsabilidade civil. Revista Brasileira de Direito Civil, [S. L], v. 18, p. 49, 2018.
Disponivel em: https://rbdcivil.ibdcivil.org.br/rbdc/article/view/305. Acesso em: 21 maio
2025.

TINO, Mayara Teixeira. Medicina Estética: A busca por padrdes inalcancaveis vendidos nas
redes sociais € a responsabilidade médica. Monografia (Bacharelado em Direito. Fundacao
Universidade Federal de Mato Grosso do Sul — UFMS. 2024. Disponivel em:
https://repositorio.ufms.br/handle/123456789/8780. Acesso em: 30 maio 2025.

UOL. Cursos privados de medicina terio mudancas na avaliacio do Enamed. Educacao
UOL, 19 ago. 2025. Disponivel em:
https://educacao.uol.com.br/noticias/2025/08/19/cursos-privados-medicina-mudanca-enamed.
htm. Acesso em: 9 out. 2025.


http://hdl.handle.net/11422/9451

