Derecho y Cambio Social

SEGURO DE RESPONSABILIDADE CIVIL PROFISSIONAL:
ADESAO E UTILIZACAO POR CIRURGIOES-DENTISTAS DE
UMA CAPITAL BRASILEIRA

Leonardo Cesar Amaro da Silva', Hilda Teixeira de Carvalho
Dourado?, Ana Claudia Amorim Gomes®, Arnaldo de Franca Caldas
Junior?, Eliane Helena Alvim de Souza®, Anne Augusta Simdes®,
Reginaldo Inojosa Carneiro Campello’

Fecha de publicacion: 01/05/2016

Sumario: Introducdo. 1.- Material e Métodos. 2.- Resultados.
3.- Discussdo. Conclusdo. Referéncias.

Resumo: Introducéo: A responsabilidade civil aplica-se quando
alguém, por culpa, acarreta um dano a outrem, ficando obrigado
a repara-lo. No Brasil, o Codigo Civil permite que qualquer
paciente ao se sentir prejudicado em seu tratamento promova
uma acao contra o cirurgido-dentista. Diante do risco, 0 Seguro
de Responsabilidade Civil Profissional apresenta-se como

1 Cirurgido-Dentista, Especialista em Odontologia Legal, Mestrando em Pericias Forenses
pela Universidade de Pernambuco, Camaragibe, Brasil (UPE).

2 Cirurgid-Dentista, especialista em Estomatologia e Endodontia, Mestre em Pericias Forenses
pela Universidade de Pernambuco, Camaragibe, Brasil (UPE).

3 Doutora em Cirurgia e Traumatologia Buco-Maxilo-Facial, Professora do Programa de
Mestrado em Pericias Forenses da Universidade de Pernambuco, Camaragibe, Brasil.

4 Cirurgido-Dentista, Doutor em Saude Publica pela Universidade de Londres e Professor da
Universidade Federal de Pernambuco, Recife, Brasil.

5 Cirurgid-Dentista, Doutora em Salde Publica e Professora do Programa de Mestrado em
Pericias Forenses da Universidade de Pernambuco, Camaragibe, Brasil.

6 Cirurgid-Dentista, Mestre em Pericias Forenses pela Universidade de Pernambuco e
Professora da Universidade Cat6lica de Pernambuco, Recife, Brasil.

7 Meédico, Cirurgido-Dentista, Professor do Programa de Mestrado em Pericias Forenses da
Universidade de Pernambuco, Camaragibe, Brasil (UPE).

www.derechoycambiosocial.com | ISSN: 2224-4131 | Deposito legal: 2005-5822 1



mecanismo de mitigacdo desse risco, fornecendo protecdo ao
assegurado. Objetivo: analisar a adesdo e utilizacdo do Seguro
de Responsabilidade Civil Profissional entre Cirurgides-
dentistas da Cidade do Recife, uma capital brasileira. Material e
Métodos: Com uma amostra aleatoria e sistematica com
reposicdo de 401 profissionais, 0s sujeitos responderam a um
questionario que verificou a relagdo entre a adesdo ao Seguro e
varidveis como: especialidade, tempo de formado, titulacdo
académica, idade, renda e sexo. Os dados foram analisados
através do programa SPSS, empregando o teste Qui quadrado a
um nivel de significAncia de 0,05 e ao Teste Odds-Ratio.
Resultados: 48,1% dos profissionais sdo jovens, possuindo entre
23 e 29 anos e 54,9% possui especializagdo. A renda bruta
mensal variou de 6 a 10 salarios minimos. 98% declararam ter
conhecimento dos aspectos legais da profissdo e 92,3% disseram
conhecer a finalidade do Seguro. Do total, 54,5% julgaram
interessante adotar o seguro e 29,4% o possuiam. 4% dos
entrevistados ja foram processados. Conclusdo: A adesdo ao
Seguro de Responsabilidade Civil Profissional ainda € incipiente
e houve relacdo entre a adesdo ao seguro e a renda brutal
mensal, uma vez que a maior remuneragdo considerou-se fator
decisivo na aquisic¢do do seguro.

Palavras-chave: Odontologia. Seguro de responsabilidade civil.
Responsabilidade profissional.

PROFESSIONAL LIABILITY INSURANCE: MEMBERSHIP
AND USE BY SURGEON-DENTIST FROM A BRAZILIAN
CAPITAL CITY

Abstract: Background: Liability is applied when someone by
fault damages another person, being bound to repair that. In
Brazil, the Civil Code allows anyone as a patient, when feeling
damaged during the treatment, can put forward a lawsuit against
the dental surgeon. Towards the risk, the Civil Liability
Insurence emerges as a mitigation mechanism of this risk,
providing protection to the secured person. Objective: to analyze
the membership and use of Liability Insurence by dental
surgeons from the city of Recife, a brazilian capital city.
Methods and Materials: Was applied to a systematic random
sample with replacement of 401 professionals, a questionnaire
which verified the relationship between the membership to
Liability Insurance and variables such as: specialization course,
graduated time, academic tittles, age, income and gender. The
data were analyzed through the SPSS program, using the Chi-
square Test at a level of significance 0,05 and using Odds-Ratio
Test. Results: 48,1% of the sample are young, corresponding to
age group between 23 and 29 years old, and 54,9% have
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specialization course. The monthly income varied between 6 to
10 minimum wage. 98% declared have knowledge about the
profession’s legal aspects and 92,3% reported to know the
function of this type of Insurance. Between the professionals,
54,5% judged interesting to join the Insurance and 29,4% were
already secured by this one. 4% of the professionals already
were proccessed. Conclusion: The membership to the Liability
Insurance is still incipient and was perceived direct relation
between the membership to the Insurance and higher monthly
income, once higher wages were a deciding factor to join the
Insurance.

Keywords: Dentistry. Liability Insurance. Legal Liability.
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Introducéo

O exercicio da atividade laboral na saude traz em si um grau elevado de
complexidade e exige do cirurgido-dentista, além da responsabilidade
comum a todos os cidaddos, uma responsabilidade especifica relativa aos
atos cometidos no exercicio da profisséo (SILVA et al., 2009; MAZZUTI,;
CORSI, 2011). A responsabilidade civil profissional aplica-se as situacdes
em que alguém, em decorréncia de culpa, acarreta um dano a outrem, seja
de ordem material, patrimonial, corporal ou moral, ficando obrigado a
reparad-lo (HIRONAKA, 2003). O Cirurgido-dentista é um prestador de
servigos de salde, enquadrando-se no conceito de fornecedor. Desta forma,
pode ser acionado judicialmente por fato proprio ou de terceiros, pelo
paciente, reconhecido como consumidor desses servicos (GARBIN;
GARBIN; LELIS, 2006).

Assim como no mundo afora, o Brasil possui seu Codigo Civil
brasileiro, que traz os principios legais permitindo que qualquer paciente ao
se sentir prejudicado em seu tratamento possa mover uma agao contra o
cirurgido-dentista na area civil (CABRAL, 2009). Na legislacédo brasileira,
o profissional que por negligéncia, impericia ou imprudéncia causar leséo
ou morte ao paciente tem de arcar com a responsabilidade dos seus atos.
Assim, a responsabilidade civil visa restabelecer as relagcbes harmonicas
gue imperavam antes da ocorréncia de fatos danosos, garantindo a vitima o
ressarcimento do prejuizo pelo agente causador do dano
(ALBUQUERQUE, 2011; TERADA; GALO; SILVA, 2014).

Atualmente a Odontologia, assim como outras profissdes de salde,
tem sido alvo de processos legais por parte dos pacientes (PEREA-PEREZ
et al., 2011). Dentre os fatores envolvidos, a relacdo profissional-paciente
costumava basear-se na confianca e no respeito matuo, porém nos ultimos
aos tem havido uma mudanca no relacionamento interpessoal destes. Num
estudo realizado na cidade brasileira de Ribeirdo Preto (S&o Paulo) em
2013, por exemplo, notou-se um aumento no numero de casos pertinentes a
Responsabilidade Civil envolvendo cirurgides-dentistas. A pesquisa ainda
demonstrou preocupacao por parte dos profissionais quanto aos aspectos da
Responsabilidade Civil, porém percebe-se pouco saber acerca dos deveres
no fazer da Odontologia (SILVA et al., 2014).
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Diante do risco de o erro ou insucesso profissional infligir
constrangimento, sofrimento ou perdas pecuniarias aos profissionais, 0
Seguro de Responsabilidade Civil Profissional (SRCP) apresenta-se como
mecanismo de mitigacdo desse risco, fornecendo protecdo ao assegurado.
Este tipo de seguro é oferecido a pessoas fisicas ou juridicas que detém
conhecimento técnico especifico em determinada atividade profissional e
gue desejam se proteger no exercicio de seus oficios dos possiveis efeitos
de uma condenacdo por responsabilidade civil possa provocar em seu
patriménio (DANTAS, 2009). Este seguro tem como premissa a
minimizacgdo do risco individual do profissional, ja que amplia uma base de
contribuintes e constitui um fundo responsavel pelo pagamento de
indenizagGes (NUNES, 2005).

Este estudo teve como objetivo analisar a adeséo e utilizacdo do SRCP
entre os cirurgides-dentistas de uma capital do nordeste do Brasil: Recife
(Pernambuco). Buscou-se identificar o conhecimento por parte dor
profissionais e se esse instrumento de protecdo € parte integrante da
atividade laboral deste grupo de profissionais brasileiros.

1 Materiais e Métodos

Esta pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa envolvendo
seres humanos da Universidade de Pernambuco, sob registro CEP/UPE n°
066/10 e esta em conformidade coma Resolucdo 466/12 do Conselho
Nacional de Saude do Ministério da Salde. Foi realizado um estudo
transversal, envolvendo o grupo de CirurgiGes-dentistas que exerciam sua
atividade profissional no Recife.

Como amostra para o estudo foram tomados os profissionais inscritos
no Conselho Regional de Odontologia de Pernambuco (CRO). Obteve-se a
inscricdo de 3255 Cirurgibes-dentistas residentes no Recife. Dentre estes, 0
registro de endereco profissional era de 2545, que vieram a compor a
populacdo de estudo. Buscando uma amostra aleatoria sistematica com
reposicdo, empregando o programa EPI-INFO versao 6.04d para
determinacdo do tamanho amostral foram considerados: o objetivo da
determinacdo da frequéncia de dentistas que tinham Seguro de
Responsabilidade Civil (SRCP); tamanho populacional de 2.545 dentistas
inscritos no CRO que apresentavam endereco profissional no Recife;
margem de erro de 5%; confiabilidade de 95% de que a margem de erro
nédo fosse ultrapassada; proporcdo esperada de dentistas que tinham SRCP
igual a 50% (valor este que maximizou o tamanho da amostra). Ao final
resolveu-se um tamanho amostral de 334 CDs, e, considerando que a
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pesquisa poderia ter perdas, admitiu-se a margem de erro de 20% e o
tamanho amostral passou a ser 401 profissionais.

Foram estabelecidos como critérios de inclusdo: estar inscrito e ter
endereco profissional registrado; endereco correto verificado pela equipe
pesquisadora; concordancia em participar junto a assinatura do TCLE e
exercicio que envolve atendimento clinico a pacientes, independentemente
das caracteristicas administrativas do local.

Aos participantes da pesquisa foi entregue o formulario, adaptado de
Franca (1998), composto por 12 perguntas fechadas, tendo como variaveis:
adesdo ao SRCP; faixa etaria; sexo; renda bruta mensal; tempo de atividade
profissional; titulacdo académica profissional e grau de especializagéo;
local do exercicio profissional.

Os dados coletados foram analisados através do programa Statistical
Package for Social Sciences (SPSS), versdo 15.0, obtendo distribuicdes de
frequéncia absoluta e relativa. Para andlise das relagdes entre as variaveis
independentes e a dependente empregando-se o teste de Qui Quadrado de
Pearson, em nivel de significancia de 0,05. Foram também calculados 0s
Odds-Ratio (OR) dessas relagdes, com intervalo de confianca de 95% (IC
95%).

2 Resultados

Os 401 CDs apresentaram media de idade de 42,81 (+ - 11,89 anos),
variando entre 23 e 83 anos. Foram mais frequentes os profissionais na
faixa etaria de 23 a 29 anos, o0 que representou 48,1%. O sexo feminino
representou 54,9% da amostra e do total e 54,9% dos entrevistados sao
especialistas.

Os Cirurgides-Dentistas que trabalham em servico privado
correspondem ao maior percentual (54,9%). Dentre as faixas de renda, as
faixas de 6 a 10 salarios minimos e de 11 a 20, corresponderam a 35,2% e
32,4% respectivamente, sendo as mais frequentes.

Todos declararam possuir pelo menos uma especializagcdo, de modo
gue 58 (21,8%) tinham realizado dois cursos e 2,3% haviam concluido trés
pos-graduacdes lato sensu. Constatou-se que as areas de especializacéo
mais frequentes foram: Ortodontia e Endodontia (18,4%), Prétese (13,2%);
Dentistica (12%); Implantodontia (10,2%), Odontopediatria e Periodontia
(9,8%) e Saude Coletiva/Saude Publica (9,4%).

Ao investigar o conhecimento que Cirurgifes-Dentistas sobre 0s
aspectos legais do exercicio profissional, quase todos os profissionais
alegam conhecer sobre a possibilidade de ser responsabilizado e ter que
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indenizar o paciente por danos que cause no exercicio profissional. Porém,
guanto ao SRCP, 114 profissionais (28,4%) ndo haviam ouvido falar do
tema até entdo (Tabela I).

Tabela I. Distribuicdo da amostra segundo o conhecimento acerca de Responsabilidade Civil e Seguro de

Responsabilidade Civil Profissional (SRCP).

Variavel n %

Vocé sabe que o cirurgido-dentista, sendo responsabilizado por algum dano

causado ao paciente, poderd ser obrigado a pagar indenizagao?

Sim 393 98,0
Né&o 8 2,0

Vocé tem conhecimento de que o cédigo Civil Brasileiro determina a
responsabilidade do cirurgido-dentista pelos atos cometidos no exercicio da

profissao?

Sim 375 93,5
N&o 21 5,2
Nao informado 5 1,2

Acha que ha necessidade de o cirurgido-dentista fazer seguro para maior
tranquilidade no exercicio da profissdo, no sentido de ter seguranca em
relacdo aos problemas profissionais?

Sim 314 78,3
Néo 83 20,7
Néo informado 4 1,0

Ja ouviu falar ou leu a respeito do Seguro de Responsabilidade Civil

Profissional (SRCP)?

Sim 287 71,6
Néo 114 28,4

A maior parte da amostra julga haver necessidade de o Cirurgido-
Dentista possuir SRCP para maior tranquilidade no exercicio profissional
(78,3%). Sobre conhecer a modalidade de Seguro de Responsabilidade
Civil Profissional, 71,6% do total da amostra afirma ter ouvido falar sobre
este tipo de Seguro.

O julgamento da necessidade de o Cirurgido-Dentista fazer seguro
associou-se a ter conhecimento sobre SRCP (p<0,001; OR=2,74; 1C95%
1,60-4,67). Dentre os 187 pesquisados que ndo tinham SRCP, a maioria
(54,5%) entendeu que seria interessante aderir a essa proposta. Dentre os
gue ja ouviram a respeito do SRCP, a Tabela Il a sequir traz:
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Tabela I1. Distribuicao quanto as questdes relativas ao SRCP.

Variaveis N %
Vocé sabe para que serve 0 SRCP?
Néo 22 7,7
Sim 265 92,3
~ 1, Voce tem o SRCP?
Sim 78 29,4
Néo 187 70,6
ara sua realidade hoje, seria interessante fazer uma SRCP?
Sim 102 54,5
Néo 85 45,5
Ja necessitou usa-lo alguma vez?
Sim 3 3,8
Néo 75 96,2
Durante sua vida profissional vocé foi processado por algum paciente?
Sim 16 4,0
Néo 384 95,8
N4o informado 1 0,2

Do total, aqueles que expressaram a opinido de ndo haver
necessidade de o Cirurgido-Dentista ter SRCP (24,1%), a maioria destes
reforcou esta opinido ao informar que ndo tinha a intengdo de fazer o
seguro (88,9%). Essas diferencas atingiram significancia estatistica
(p<0,001; OR=18,05; IC95% 6,40-61,62), apontando a relacdo entre
conhecimento sobre o SRCP, percepcdo da necessidade e a decisdo de

adquiri-lo.

Buscou-se associar 0os motivos que levam um profissional a fazer um
seguro de responsabilidade civil profissional perante a percepcdo da

necessidade, como apresentado na Tabela I1I.
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Tabela I11. Distribuicdo quanto aos motivos importantes para um profissional fazer SRCP.

Necessidade de ter SRCP
MOt'VOSSRpCa;a fazer Sim Néo TOTAL \gi'%r OR (1C95%)

n % N % N %
Aumento do nimero de
processos
Sim 178 816 10 232 188 1000 <0,001 14,68 (6,31-34,33)
Néo 40 184 33 768 73 1000 1,00
Exercicio profissional
tranquilo
Sim 125 57,3 5 11,6 130 100,0 <0,001 10,22 (3,78-34,27)
Néo 93 42,7 38 834 131 100,0 1,00
Para ter recurso para
indenizar
Sim 151 69,3 19 442 170 100,0 0,003 2,85 (1,39-5,85)
Né&o 67 30,7 24 558 91 100,0 1,00
Evitar o envolvimento
em processo judicial
Sim 165 757 39 90,7 204 100,0 0,03 3,13 (1,05-12,58)
Né&o 53 24,3 4 9,3 57 100,0 1,00

Aos 187 que tinham ouvido falar sobre o0 SRCP e ndo o tinham, foi

solicitado informar os motivos que levariam em consideracdo para nao

fazer seguro, cujos resultados se encontram na Tabela IV.

Tabela IVV. Motivos que levam o profissional a ndo fazer um SRCP

Variavel n %
Seria mais um gasto mensal
Sim 114 61,0
Né&o 50 26,7
Nao informado 23 12,3
De qualquer modo ndo me livraria dos aborrecimentos de uma acéo judicial
Sim 73 39,0
Nao 91 48,7
Né&o informado 23 12,3
N&o estou preocupado com o assunto
Sim 14 7,5
Néo 150 80,2
N&o informado 23 12,3
Sei que dificilmente serei processado
Sim 31 16,6
Né&o 133 71,1
Nao informado 23 12,3

Posso pagar qualquer indenizagdo sem um seguro
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Sim 1 0,5

Nao 163 87,2
Nao informado 23 12,3
Outros motivos

Sim 27 14,4
Nao 137 73,3
N&o informado 23 12,3

Rela¢do dos outros motivos

Trabalhando com honestidade e competéncia ndo ha necessidade 6 22,2
Se 0 custo desse seguro fosse invidvel financeiramente 1 3,7
N&o ha motivo para nao fazer o SRCP 4 14,8
Proximidade do encerramento da atividade profissional 5 18,5
Negligéncia 2 7,4
Tratar os pacientes com responsabilidade e transparéncia 1 3,7
J& tenho uma acessoria juridica na familia 1 3,7
Disponibilidade financeira 1 3,7
Depende da condicdo do seguro 1 3,7
N&o informado 5 18,5

Quanto a associacdo entre a adesdo ao SRCP e as variaveis
socioecondmicas e demograficas, na Tabela V estdo apresentadas as
associacdes, detectando-se a relevancia da renda bruta mensal na aquisicao
do SRCP.

Tabela V. Adesédo ao SRCP segundo as variaveis: sexo, faixa etaria em anos, tempo de formado em anos,
maior titulacdo, local do exercicio profissional e renda bruta mensal (em Saldrios Minimos).

SRCP
Variveis Sim N0 TOTAL \gae'%r OR (IC a 95%)
n % N % N %

Sexo 78 206 301 79,4 379 100,0
Masculino 38 222 133 778 171 1000 0,473 1,20 (0,73-1,98)
Feminino 40 192 168 80,8 208 100,0 1,00
Faixa etaria (em anos) 78 20,7 298 793 376 1000
23239 30 16,4 153 836 183 100,0 0,086Y 1,00
40 a 59 41 26,1 116 73,9 157 100,0 1,80 (1,06-3,06)
60 ou mais 7 194 29 806 36 100,0 1,23 (0,49-3,07)
;enrggo de formado 76 20,9 287 791 363 100,0
1a9 11 134 71 866 82 1000 0,242Y 1,00
10a19 25 21,2 93 788 118 100,0 1,73 (0,80-3,76)
20a29 21 236 68 764 89 100,0 1,99 (0,89-4,44)
30 ou mais 19 257 55 743 74 100,0 2,23 (0,98-5,07)
Maior titulacéo 78 206 301 794 379 1000
Graduado 20 174 95 826 115 100,0 0,057% 1,00
Especialista 41 19,7 167 80,3 208 100,0 1,17 (0,65-2,11)
Mestre 11 40,7 16 59,3 27 100,0 3,27 (1,32-8,08)
Doutor 6 20,7 23 793 29 100,0 1,24 (0,45-3,43)
Local do exercicio 77 205 299 795 376 1000
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profissional

Privado 45 216 163 784 208 100,0 0,066Y *x
Publico - - 20 1000 20  100,0

Ambos 32 216 116 784 148 100,0

Renda bruta mensal

(SM)

2a5 4 83 44 91,7 48 100,0 0,006*Y 1,00
6a10 21 159 111 84,1 132 100,0 2,08 (0,68-6,41)
11a20 30 240 95 76,0 125 100,0 3,47 (1,15-10,47)
21 ou mais 20 32,3 42 67,7 62 100,0 5,23 (1,65-16,61)
Grupo total 75 20,4 292 79,6 367 100,0

Legenda: (*): Associagdo significativa ao nivel de 5,0%.
(**): Néo foi determinado devido a ocorréncia de freqiiéncia nula.
(1): Através do teste Qui-quadrado de Pearson.

3 Discussao

Os resultados socio-demograficos desse estudo assemelham-se aos dados
apresentados no levantamento a nivel nacional realizado por Morita,
Haddad e Aradjo (2010). Relativo tanto a predominancia do sexo feminino
(54,9%) quanto a faixa etaria de 23 a 29 anos, além da maior concentracao
de especialistas em Ortodontia e Endodontia. Essas similaridades
contribuem para uma boa representatividade da amostra enquanto
populacdo brasileira.

No entanto, o raciocinio do estudo ndo é passivel de aplicacdo a
populacdo brasileira como um todo, onde incorre uma limitagcdo. Primeiro
por tomar como universo amostral referéncia uma populacao limitada de
um Estado (Pernambuco). Segundo, ha de se enfatizar aspectos culturais e
vivéncias pertinentes a esta populacdo nordestina dentro de um amplo
Brasil. A vivéncia em processos judiciais envolvendo CDs no Recife é
incipiente ao comparar-se com algumas capitais brasileiras mais
desenvolvidas e povoadas, como por exemplo as Cidades de Sdo Paulo e
Rio de Janeiro, no sudeste do Pais, que concentram o maior volume de
processos civis envolvendo cirurgides-dentistas (LIMA et al., 2012). Diante
deste fato, fora esperada a baixa taxa de adesao dos profissionais ao SRCP.
Fato que poderia diferenciar caso fosse realizado o estudo em capitais com
maior experiéncia processual por parte dos profissionais.

A baixa frequéncia encontrada de CDs processados tende a
aumentar, uma vez que as especialidades complexas e que geram uma
grande expectativa de resultado por parte do paciente tém se expandido no
campo. Especialidades como Ortodontia, Protese e Implantodontia
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representam a predominancia de processos no Pais (CRUZ, C.; CRUZ, R,
2008).

Um levantamento da jurisprudéncia brasileira acerca das sentencas
civeis envolvendo CDs, realizado por Lima et al (2012), demonstra um
aumento consideravel dos processos julgados quando compara-se ao obtido
em pesquisa nos anos anteriores. Nesse mesmo levantamento, é exposto um
fator significante para o estudo em questdo: em capitais nordestinas 0s
indices processuais sdo bastante reduzidos, enquanto que nas capitais do
sudeste encontram-se quantidades alarmantes. Esse fato pode ser explicado
pela maior quantidade de profissionais concentrados nesses estados e
regibes, bem como pelo seu porte populacional, que, muitas vezes é
acompanhado de um maior conhecimento desta populacdo sobre seus
direitos e deveres (LIMA et al., 2012).

Foi possivel identificar que Cirurgides-Dentistas que trabalham
exclusivamente no Servico Publico tém a percepcdo de estarem mais
protegidos contra processos juridicos de responsabilidade civil profissional,
por entenderem que a Lei que os obrigaria a responder por danos ao
paciente, no consultério privado, ndo vigoraria no Servigo Publico. O fato
corrobora com o estudo de Tamoto (2003) e demonstra desconhecimento
do texto da Lei civil brasileira.

Comprovou-se que os profissionais que julgaram necessario ter
SRCP associaram a op¢do ao aumento do namero de processos contra
Cirurgides-Dentistas; a possibilidade de essa modalidade de seguro conferir
maior tranquilidade para o exercicio profissional; permitir o pagamento de
indenizagéo ao paciente em caso de um processo; além de maior frequéncia
do reconhecimento de poder se envolver em processo judicial. Ha uma
tendéncia de que profissionais busquem SRCP, apesar de ser ideologia
pouco difundida no Brasil. Um estudo realizado nos Estados Unidos 20
anos atras ja demonstrara que 95% dos CDs ja haviam contratado SRCP
(CONRAD et al., 1995). Ha de serem ressaltadas as diferencas culturais. O
processo demonstra-se incipiente em virtude dos consumidores buscarem
seus direitos, porém ainda com menos impeto que a populacdo de paises
desenvolvidos. Um dos fatores corresponde a recente experiéncia da
populacdo brasileira com esses tipos de processos, fato esse diferente da
realidade vivida em alguns estados americanos que tornou obrigatorio esse
tipo de seguro, pela vivéncia com processos envolvendo profissionais da
salude (TERADA; GALO; SILVA, 2014).

Os altos valores monetarios envolvidos nas aces de processos civeis
tende a ser um dos mais importantes fatores a considerar para a contratacéo
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do SRCP. Ao buscar uma explicacdo social para a maioria dos
entrevistados ter julgado necessario possuir O seguro para maior
tranquilidade no desempenho da profissdo, revela-se um panorama
preocupante, permitindo inferir que o atendimento odontolégico pode estar
longe de ser o ideal. No Pais, a concorréncia desleal e valores de honorérios
irrisérios arbitrados por indmeros convénios e clinicas populares
determinam atendimentos rapidos, nos quais a quantidade de servigos é
prioridade em detrimento da qualidade dos mesmos. Hoje deparamo-nos
com a massificacdo dos servicos de saude bucal que sdo oferecidos como
mero produto de consumo. Passou-se a exigir uma prestacdo otimizada,
com o atendimento do maior niumero de pacientes no menor tempo possivel
(CABRAL, 2009).

Desde 1995, Ferreira argumentara que o seguro poderia tornar os
profissionais mais despreocupados e relaxados quanto a responsabilidade
do tratamento. Esse comportamento facilita o surgimento de erros
profissionais e problemas de relacionamento em decorréncia da ma
comunicacgéo, favorecendo processos judiciais. A inseguranca € 0 que faz
com que os profissionais busquem respaldo e alternativas que aumentem
sua protecdo (TERADA; GALO; SILVA, 2014).

Assim como no estudo realizado por Tamoto (2003), os entrevistados
gue relatam saber o0 que é o0 SRCP ndo o relacionam com o conhecimento
do produto contratado. Isto é, apesar de saber da funcdo enquanto
facilitador de tramites processuais civeis e fundo para possivel indenizacéo
a ser paga, ndo sabem suas reais aplicabilidades, ndo reconhecem sua
importancia ou funcéo pratica (LUCENA; BATISTA, 2015).

As respostas aos questionamentos realizados demonstram que 0s
cirurgides-dentistas tém consciéncia da responsabilidade pelos atos
cometidos, do dever de reparar 0os danos e consideram necessario ter o
seguro para maior tranquilidade profissional. No entanto, ndo aderem ao
SRCP. Essa situacdo pode ser consequéncia de diversos fatores
relacionados aos profissionais: custo envolvido; desconhecimento do
mecanismo do contrato de seguro; acreditar que nunca sera processado;
proximidade da aposentadoria. E fatores relacionados as seguradoras: falta
de divulgacéo, falta de preparo e conhecimento do produto por parte dos
corretores de seguros. Ha de se considerar ainda o nimero de profissionais
que aderiram ao seguro neste estudo pode ter sido influenciado pela
compulsoriedade da aquisicdo de Seguro de Responsabilidade Civil
Profissional nos cursos de pos-graduacéo nos quais ha atendimento clinico.
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De acordo com Franca (1998), os maiores motivos que levariam a
fazer e a ndo fazer o SRCP, respectivamente, foram: aumento do nimero
de processos contra Cirurgides-Dentistas (32%) e 0 seguro se constituir em
mais um gasto mensal (60%). Esses motivos também foram encontrados no
presente estudo.

Ainda que muitos desconhegcam o real investimento financeiro para
aquisicdo do produto, bem como suas clausulas e coberturas, a
argumentacdo do SRCP ser mais um gasto como motivo para a néo
aquisicdo foi denotada no estudo, pois maior parte da amostra alegou que
nédo fariam o seguro devido ao custo. Houve relacao significante encontrada
no cruzamento da adesdo ao seguro e a variavel renda bruta mensal, o que
leva a crer que a maior disponibilidade financeira ¢ fato considerado na
aquisicédo do seguro.

O investimento nesse tipo de seguro € muito menor do que outras
modalidades. Ao relatar a ndo adesdo em decorréncia de custos, supde-se
gue mais um motivo seja, na verdade, o desconhecimento, contrapondo-se
a afirmacdo de a maioria dos entrevistados ao dizer conhecé-la. Na
verdade, a maioria dos Cirurgides-Dentistas conhecem superficialmente
este tipo de seguro, mas ndo tém ideia dos riscos e coberturas oferecidos,
fato este que pode explicar a crenca de que é importante té-lo, mas na
pratica ndo o incorpore ao exercicio profissional.

A contratacdo de seguro de responsabilidade civil pelos profissionais
de saude ndo faz parte da tradicdo brasileira. No entanto, 0 aumento
vertiginoso de processos contra esses profissionais suscita a necessidade de
maiores estudos sobre este tipo de seguro. Com mais estudos sobre o tema
e a ajuda das entidades da classe, encontrar-se-iam razGes concretas para
adquirir como em muitos paises com maior experiéncia neste ramo de
seguros, um mecanismo de criacdo de uma apolice que tranquilize o
cotidiano da préatica odontologica.

Conclusao

A adesdo ao SRCP é pouco praticada. Os profissionais conhecem pouco
acerca do tema, ndo havendo grandes motivos aparentes para adquirirem
este tipo de seguro.

N&o constatou-se relacdes entre a Adesdo ao SRCP e Variaveis
como: especialidade, tempo de formado, titulacdo académica, ldade e Sexo;
porém forte relacdo entre a adesdo e a renda bruta mensal. Desta forma,
percebe-se que poucos profissionais, mais bem remunerados, aderem ao
seguro.
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