PODER JUDICIARIO

TRIBUNAL DE JUSTICA DO ESTADO DA PARAIBA ]
GABINETE DO DESEMBARGADOR LUIZ SILVIO RAMALHO JUNIOR

ACORDAO

REMESSA NECESSARIA E APELACAO CIiVEL N. 0039501-95.2011.815.2001

ORIGEM
RELATOR
APELANTE
ADVOGADO
APELADOS
PROCURADOR

: Vara de Feitos Especiais da Capital

: Desembargador Luiz Silvio Ramalho Junior

: Marcela Cobel do Nascimento

: Roberto Pessoa Peixoto de Vasconcelos OAB/PB N° 12.378
: INSS - Instituto Nacional do Seguro Social

: José Wilson Germano de Figueiredo

APELAGAO, REMESSA OFICIAL E RECURSO
ADESIVO. ACIDENTE DE TRABALHO. AGAO DE
RESTABELECIMENTO DE AUXILIO-DOENGA C/C
CONVERSAO EM APOSENTADORIA POR INVALIDEZ.
PROVA PERICIAL QUE COMPROVA A INCAPACIDADE
PARCIAL E PERMANENTE PARA AS ATIVIDADES
LABORAIS. NAO VINCULAGAO DO MAGISTRADO AO
LAUDO PERICIAL. CONJUNTO PROBATORIO QUE
DEMONSTRA A INCAPACIDADE TOTAL E DEFINITIVA.
ART. 42 DA LEI 8.213/91. NORMA QUE DEVE SER
APLICADA EM CONJUNTO COM A ANALISE DOS
ASPECTOS SOCIOECONOMICOS, PROFISSIONAIS E
CULTURAIS DO SEGURADO. ORIENTAGAO DO
SUPERIOR TRIBUNAL DE JUSTICA. SEGURADA

RO e AC N. 0039501-95.2011.815.2001_11
1



PORTADORA DE NEOPLASIA MALIGNA. APELO
PROVIDO. PEDIDO DE ANTECIPAGAO DE TUTELA
PREJUDICADO. RECURSO OFICIAL E ADESIVO
DESPROVIDOS.

— Consoante se depreende do disposto no art. 42 da Lei
8.213/91, para a concessdo da aposentadoria por
invalidez, faz-se mister que o0 segurado esteja
incapacitado para o ftrabalho e insusceptivel de
reabilitacdo para o exercicio de atividade que |he garanta
a subsisténcia, fazendo jus ao recebimento enquanto
permanecer nesta condi¢do;

- De acordo com a orientagdo pacifica do STJ, a
concessdo da aposentadoria por invalidez deve
considerar, aléem dos elementos previstos no art. 42 da Lei
n° 8.213/91, os aspectos socioeconémicos, profissionais e
culturais do segurado;

- Ainda que o laudo pericial tenha concluido pela
incapacidade parcial da autora para o trabalho, a
exigéncia de impossibilidade de realizagdo de todo e
qualquer trabalho deve ser relativizada, nos casos como o
presente, em que existam outros elementos que levem o
magistrado a concluir pela incapacidade total e definitiva
do segurado em exercer qualquer atividade laborativa,
néo estando o magistrado adstrito a pericia médica.

__ Apelo provido, remessa necessaria e recurso adesivo
desprovidos.

VISTOS, RELATADOS e DISCUTIDOS estes autos, em que
sao partes as acima identificadas.

ACORDA a 22 Camara Civel do Tribunal de Justica da Paraiba,
a unanimidade, em dar provimento a apelacédo e desprover o recurso oficial, bem
como o adesivo, nos termos do voto do Relator.
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RELATORIO

Trata-se de Reexame Necessario, Apelacao Civel e Recurso
Adesivo proveniente do juizo da Vara de Feitos Especiais da Comarca da Capital,
impugnando sentenga que julgou procedente a demanda nos autos da Agao
Previdenciaria de Conversao de auxilio-doenga acidentario em aposentadoria
por invalidez, contra o INSS — Instituto Nacional do Seguro Social, determinando
a continuidade do pagamento do auxilio-doenga, na espécie acidentario, poréem
sem converté-lo em aposentadoria por invalidez.

Em suas razbes, a apelante afirma que a sentenga singular
esta equivocada, haja vista a inobservancia do contexto social, econémico e
cultural em que esta inserida a autora, porquanto, trata-se de pessoa com baixo
grau de instrucéo, para o desempenho de atividades burocraticas, como insiste o
INSS em readapta-la, e impossibilitada de exercer as atividades de auxiliar de
enfermagem que desempenhava anteriormente ao acidente que levou a sua
incapacidade.

Aduz que a pericia médica, utilizada como prova emprestada
da Justica do Trabalho, fls.537/554, é contundente ao expor sua incapacidade para
realizar qualquer atividade que demande esforco fisico, devido a artrose da coluna
vertebral e hernia discal lombar, além de outras enfermidades delineadas pelos
inumeros médicos, pericias e exames realizados e juntados aos autos, sendo tal
moléstia de alta gravidade e, por isso, com indicagao cirurgica.

Informa que o tratamento cirdrgico ndo obteve sucesso, uma
vez que, no decorrer do procedimento, houve uma intercorréncia que resultou em
uma vértebra quebrada, fazendo-a sentir dores ainda mais fortes e constantes,
obrigando-a a utilizar medicamentos derivados da morfina a fim de sentir algum
alivio.

Acrescenta que a beneficiaria é portadora de neoplasia maligna
(cancer), fls. 504/518, tendo sido submetida a sessdes de quimioterapia, conforme
demonstrado nos laudos e receituarios médicos, situacdo que também nao foi
avaliada na decisio de primeira instancia.

Ao final, pugnou pela reforma da sentenga para reconhecer o
direito da autora a concessdo da aposentadoria por invalidez, bem como o
pagamento dos valores atrasados do auxilio-doenga acidentario.

O Instituto Nacional do Seguro Social apresentou recurso
adesivo, fls. 621/624, sustentando que a pericia judicial, utilizada como prova
emprestada, concluiu que a autora é portadora de discopatia lombar de origem
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degenerativa, que causa incapacidade parcial e permanente para atividade que
provoque impacto na coluna, mas, de outro lado, asseverou a capacidade
laborativa residual para atividades burocraticas e intelectuais na sua area de
trabalho.

Aduziu, que a sentenca nao levou em conta que a autora
finalizou o programa de reabilitagdo profissional desde o ano de 2011, ocasido em
que houve sua mudanca de funcao para atividades estritamente burocraticas,
compativeis com sua limitagdo, ndo sendo o caso, portanto, de submiss&do a novo
programa de reabilitacédo profissional.

Acrescenta que o beneficio do auxilio-doenca foi mantido
indevidamente desde 15/12/2011, uma vez que desde 10/10/2011 estava a
segurada reabilitada para o trabalho burocratico, sendo o caso de concessao de
auxilio-acidente com data de inicio do beneficio (DIB) no dia seguinte a data de
cessacado do beneficio (DCB) do auxilio-doenga por acidente de trabalho, em
10/10/2011.

Requer, ao final, a reforma da sentenca para julgar
improcedente o pedido de restabelecimento do auxilio-doenca e transformacao
em aposentadoria por invalidez, bem como o acolhimento do pedido subsidiario
para concessao de auxilio-acidente com DIB no dia seguinte a DCB do auxilio-
doencga por acidente de trabalho, 10/10/2011, com revogagao da antecipagao de
tutela que determinou o restabelecimento do aludido beneficio com descontos dos
valores pagos, com base no art. 115, Il da Lei n°® 8.213/91.

A apelante apresentou contrarrazdes ao recurso adesivo, fls.
627/628.

A Douta Procuradoria de Justica apresentou parecer da lavra
da Dra. Lucia de Fatima M. de Farias (fl. 652), sem manifestacdo quanto ao mérito.

E o relatério.

VOTO - Desembargador Luiz Silvio Ramalho Junior — Relator

Conforme relatado, cuida-se de agao previdenciaria em que a
autora persegue a conversido do auxilio-doenga acidentario em aposentadoria por
invalidez, em razao de acidente de trabalho que a deixou incapacitada ao exercicio
de suas atividades laborativas.

Na origem, foi proferida sentengca de procedéncia em que a
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magistrada singular entendeu n&o ser o caso de concessdo da aposentadoria por
invalidez, contudo, determinou o pagamento do beneficio acidentario, em favor da
autora, enquanto ndo houvesse reconducao satisfatoria ou até a véspera do inicio
de qualquer aposentadoria ou até a data em que a mesma venha a falecer.

Pois bem. Como é sabido, o auxilio-doenca acidentario é o
beneficio previdenciario de carater eminentemente provisério, devido em
decorréncia de acidente de trabalho ou doenca profissional, enquanto o segurado
esta incapacitado para o trabalho ou atividade habitual, por um tempo que varia de
acordo com a intensidade do dano. Essa incapacidade €, ressalte-se, transitoria,
sendo passivel de reversao.

Segundo consta nos autos, a autora exercia fungao de auxiliar
de enfermagem no hospital da UNIMED, quando, em 14/12/2008, sofreu uma
queda no piso molhado, no posto de enfermagem em que prestava servigo, fl. 433,
lesionando a coluna lombar com diversas complicacbes posteriores, e, por tal
razao, fez jus ao beneficio previdenciario (auxilio-doenga acidentario), no periodo
de 12/12/2009 a 25/10/2011.

Devido a persisténcia do quadro de dor e limitagao articular, a
apelante foi operada para tratamento de artrodese da coluna vertebral e hérnia
discal lombar em margo de 2009.

Entretanto, segundo relatado nos autos e, conforme se
depreende do atestado meédico emitido pelo Neurocirurgido, Dr. Christian Diniz, fl.
35, v.l, a cirurgia ndo obteve éxito, ao contrario, agravou o quadro da paciente.

Isso porque, ao iniciar o procedimento, com a paciente
anestesiada e o campo cirurgico aberto, a equipe médica percebeu a falta de duas
porcas necessarias para fixar os quatro parafusos poliaxiais ja instalados na coluna
da paciente, tendo, por isso, que ser retirados dois parafusos dos 4 que ja estavam
fixados, para substituir por dois parafusos do tipo monoaxiais, 0 que resultou na
fratura da coluna da apelante e na fixagcdo imperfeita do parafuso da L5.

Desse modo, o que era uma esperanca de melhora
transformou-se em mais suplicio para uma paciente que lidava com dores de alta
intensidade e constantes, passando por um pds-operatorio dificil, tendo que ser
medicada com remédios derivados da morfina e, inclusive anestesiada, tal era o
grau de dor enfrentado.

Acrescenta que mesmo apds a cirurgia foi reabilitada para o
trabalho, em atividades burocraticas, tendo sido afastada até os dias atuais, uma
vez que o quadro algico permaneceu, apresentando fadiga e dores que irradiam
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para o pesco¢o e membros inferiores.

Reporta que, ainda em 2011, submeteu-se a cirurgia do ombro
direito, também permanecendo com sequelas. Consta no Processo, fls. 30 a 37,
123, 310 a 359, v.l, laudos e atestados meédicos declarando que a apelante é
portadora de transtornos de discos lombares e outros discos intervertebrais com
radiculopatia e nodulos de Schmorl com dores cervicolombares intensas,
dificuldades de preambular e déficit motor nos quatro membros.

Em outro atestado médico, o Dr. Cristian Diniz, atesta que a
mesma € portadora também de fibromialgia, além de tendinopatia do manguito
rotador do ombro direito com bursite subacromial e subdeltoideana. Esse
diagndstico foi corroborado pela Dra. Ana Karla Guedes de Melo, em 22/06/2012.

A pericia judicial, por sua vez, verificou o seguinte, fls. 382/386,
v. II: “pericianda com desencadeamento de quadro algico a realizagdo de esforgos
fisicos mais acentuados, tanto na coluna lombar como no ombro direito, rebelde
aos tratamentos utilizados (cirurgias, fisioterapia, tratamento medicamentoso),
estando a nosso ver contra indicado em definitivo realizar atividades em que
provoque sobrecarga acentuada da coluna e do ombro direito (auxiliar de
enfermagem) podendo, no entanto, realizar atividades leves, tais como
burocraticas e assemelhadas, bem como outras que poderao ser
determinadas por seu CRP.”

A pericia médica proveniente da Justica do Trabalho, datada de
07/04/2015, fls. 537/554, assim informou: “... conforme evidenciado através do
exame fisico e anamnese, exames radiologicos, laudos e atestados médicos,
posso afirmar que a Sra Marcela apresenta severas limitagées funcionais em
carater definitivo, sendo incapaz de exercer simples atividades do dia a dia,
tais como: subir escadarias, pegar objetos pesados. Porém, mantém plena
capacidade intelectual podendo exercer atividades burocraticas na sua
propria area de trabalho, e ndo depende de terceiros para sobreviver.

Dessa forma, resta patente, que a consolidacdo das lesdes
decorrentes do acidente de trabalho ocasionaram a autora limitagdées laborais em
carater definitivo, para a atividade que habitualmente exercia, desde a data de
dezembro de 2008, motivo pelo qual ndo deveria ter sido suspenso o beneficio
auxilio-doenca, afigurando-se correta a sentenca que determinou seu
restabelecimento desde a data da sua cessacao administrativa.

Por outro lado, cabe destacar que, a despeito das pericias
afirmarem a capacidade da recorrente para realizar atividades intelectuais, nota-se
pelas circunstancias do caso, bem como pelo cotejo das provas trazidas aos autos:
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exames, laudos, atestados de variados médicos e receitas, que a apelante convive
com um quadro de dor crbénica, fazendo uso diario de medicamentos fortes, a
exemplo do tramal, na tentativa de amenizar o sofrimento suportado, o que termina
por influenciar sua capacidade intelectual sob o efeito da medicacgao.

Cabe colacionar o entendimento do Superior Tribunal de
Justica no que pertine a pericia médica:

PREVIDENCIARIO. AGRAVO REGIMENTAL NO
AGRAVO EM RECURSO ESPECIAL.
APOSENTADORIA POR INVALIDEZ. LAUDO PERICIAL
CONCLUSIVO PELA INCAPACIDADE PARCIAL DO
SEGURADO. NAO VINCULACAO. CIRCUNSTANCIA
SOCIO-ECONOMICA, PROFISSIONAL E CULTURAL
FAVORAVEL A CONCESSAO DOBENEFicCIO.
RECURSO DO INSS DESPROVIDO.

1.  Os pleitos previdenciarios possuem relevante valor
social de protegdo ao Trabalhador Segurado da
Previdéncia Social, devendo ser, portanto, julgados sob tal
orientagcéo exegética.

2. Para a concessdo de aposentadoria por invalidez
devem ser considerados outros aspectos relevantes, além
dos elencados no art. 42 da Lei 8.213/91, tais como, a
condigdo socio-econdmica, profissional e cultural do
segurado.

3. Embora tenha o laudo pericial concluido pela
incapacidade parcial do segurado, o Magistrado nao
fica vinculado a prova pericial, podendo decidir
contrario a ela quando houver nos autos outros
elementos que assim o convengam, como no presente
caso.

4. Em face das limitacbes impostas pela moléstia
incapacitante, avancada idade e baixo grau de
escolaridade, seria utopia defender a insercdo do
segurado no concorrido mercado de trabalho, para iniciar
uma nova atividade profissional, motivo pelo qual faz jus a
aposentadoria por invalidez.

Ademais, sabe-se que qualquer esforgo intelectual, demanda
necessariamente o esforco fisico, posto que para a realizacdo de atividades
burocraticas € preciso que haja, no minimo, o deslocamento até o local de trabalho
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e do trabalho para casa, que se permanecga por longos periodos de tempo em pé,
sentada, ou em movimento, o que nao se afigura possivel nas condi¢oes de saude
apresentadas pela apelante, que desde a queda no posto de enfermagem soé se
complica.

Cabe realcar, que, em margco de 2014, a apelante foi
diagnosticada com neoplasia maligna, Linfoma de Hodgkin, tendo sido submetida a
sessdes de quimioterapia, fls. 504/514.

Portanto, sem razdo o INSS ao repisar a viabilidade de
readaptacdo da beneficiaria para atividades burocraticas dentro da sua area de
trabalho, sendo, pois, devido o auxilio-doenca acidentario.

Assentadas tais premissas, cumpre analisar, entdo, o pleito de
conversao do auxilio-doenga em aposentadoria por invalidez.

Pois bem. A aposentadoria por invalidez é beneficio que se
concede, apo0s a percepgao de anterior auxilio-doenga, quando o segurado é
considerado nao recuperavel para o exercicio de qualquer atividade laboral,
sendo, conforme a letra da Lei n® 8.213/1991, f‘incapaz e insuscetivel de
reabilitacdo para o exercicio de atividade que lhe garanta a subsisténcia”, sendo-
Ihe paga enquanto permanecer nesta condigao.

A Lei que dispde sobre os Planos de Beneficios da Previdéncia
Social, em seu art. 43, §1°, ainda esclarece que “concluindo a pericia médica
inicial pela existéncia de incapacidade total e definitiva para o trabalho, a
aposentadoria por invalidez sera devida” (grifo nosso)..

Portanto, para a concessédo do beneplacito que a promovente
busca por meio do presente apelo, ha de se atestar a incapacidade total e
definitiva para o exercicio de qualquer atividade laboral. E essa a exegese da
legislagao previdenciaria patria.

In casu, importa destacar que as doengas que acometem a
autora sdo incompativeis com o labor que exercia anteriormente, qual seja, o de
auxiliar de enfermagem, sendo claro que a enfermidade apresentada a impede de
exercer atividades laborativas de natureza bragal, exigidas na sua area de
atuacdo, além do seu quadro geral de saude impedir qualquer chance de
readaptacdo que pudesse existir.

Destaque-se, por oportuno, que sendo a apelante portadora de
neoplasia maligna, doenga grave e incuravel, isoladamente, ja comportaria motivo
suficiente a ensejar a concessédo da aposentadoria por invalidez pleiteada. Entao,
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cumulada com as moléstias longamente descritas precedentemente, o direito da
segurada resta incontroverso.

Sendo assim, comprovado pelo conjunto probatorio que a
parte autora é portadora de enfermidades que a incapacita total e definitivamente
para o trabalho, considerados o quadro clinico e as condi¢cdes pessoais, entendo
preenchidos os requisitos exigidos pelo art. 42 da Lei n® 8.213/91, para concessao
da aposentadoria por invalidez a apelante, tendo como base o acidente de trabalho
e repercussdes dai decorrentes, que a incapacitou para as atividades laborais
outrora exercida e qualquer outra.

Nessa esteira de raciocinio, € a orientacdo dos Tribunais
Superiores que passo a colacionar:

PROCESSUAL CIVIL E PREVIDENCIARIO.
APOSENTADORIA POR INVALIDEZ. REEXAME DO
CONJUNTO FATICO-PROBATORIO. IMPOSSIBILIDADE.
SUMULA 7/STJ.

1. Com efeito, a jurisprudéncia do STJ alinhou-se no
sentido de que, para a concessao da aposentadoria
por invalidez, o magistrado nao esta vinculado a prova
pericial e pode concluir pela incapacidade laboral
levando em conta os aspectos socioecondomicos,
profissionais e culturais do segurado. Precedentes do
STJ.

2. O Tribunal de origem, soberano na analise dos
elementos de prova dos autos, concluiu que "nao restou
provada incapacidade total e permanente para toda e
qualquer atividade laboral, necessaria a concessao da
aposentadoria por invalidez" (fl. 322, e-STJ) e ainda
registrou que "em que pese a incapacidade do
embargante para exercer a fungdo de origem (montador
de moveis), a qual exige o uso da forga e a reiteracdo dos
movimentos dos membros superiores, consignou o perito
do juizo a possibilidade de exercer fungbes na mesma
area em que atuava, desde que nao exijam a realizagao
de forga, como, por exemplo, controlador de entrega de
materiais e mercadorias (fl.268v), porteiro, atividades
estas compativeis com o0 seu grau de escolaridade e suas
condi¢des socioecondmicas." (fl. 344, e-STJ).

3. Resolvido o litigio a luz da premissa de que o autor néao
faz jus a aposentadoria por invalidez, ndo se pode
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conhecer do Recurso Especial, pois a pretensdo demanda
exclusivamente o reexame de fatos e provas. Aplicagao da
Sumula 7/STJ.

4. Agravo Interno nao provido.

(Agint nos EDcl no AREsp 884.666/DF, Rel. Ministro
HERMAN BENJAMIN, SEGUNDA TURMA, julgado em
25/10/2016, DJe 08/11/2016)

Em relacdo ao pedido de tutela antecipada encartada aos
autos as fls. 655/663, entendo por prejudicado, haja vista que o julgamento do
pleito recursal esvazia o requerido em antecipacao de tutela.

Por tudo o que foi exposto, dou provimento a apelagao para
converter o auxilio-doengca em aposentadoria por invalidez, conforme disposto no
art. 42 da Lei n° 8.213/91, determinando, ainda, o pagamento dos valores
atrasados do beneficio anteriormente concedido, nos termos da sentenca proferida
pelo Juizo a quo, bem como nego provimento ao recuso adesivo e a remessa
necessaria.

E o voto.

Joao Pessoa, 20 de margo de 2018.

Desembargador Luiz Silvio Ramalho Junior
Relator
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