GOVERNO DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
. SUBSECRETARIA JURIDICA
NUCLEO DE ASSESSORIA TECNICA EM AGCOES DE SAUDE

PARECER TECNICO/SES/SJ/INAT - FEDERAL N° 0157/2018

Rio de Janeiro, 01 de margo de 2018.

Processo n° 0010378-07.2018.4.02.5104,

O presente parecer visa atender a solicitagéo de informagdes técnicas do 2°
Juizado Especial Federal de Volta Redonda, da Segéo Judiciaria do Rio de Janeiro, quanto a
cirurgia ortopédica, ao transporte e a internagao.

| - RELATORIO

1. Para elaboragdo deste Parecer Técnico foram considerados os documentos
meédicos acostados ao processo (fls. 18 a 24, 37 e 39), por serem suficientes para apreciagao
do quadro clinico da Autora.

2. De acordo com laudos de tomografia computadorizada e ressonancia
magnética de coluna lombar (fls. 18/19), realizados pela Autora em 27 de setembro e 03 de

outubro de 2017, em impresso da V?Ie Imagem, assinados pelos médicos [ 1

] | consta conclusao de
hérnia discal esquerda migrada em L4-L5-S1, osteopenia difusa discreta,
espondilodiscopatia desde L3 até S1.

3. Acostado a folha 20 a 24 encontra-se resumo de alta e documentos médicos
da Santa Casa de Misericordia de Barra Mansa, emitidos em 07 de outubro de 2017, pelo
médico | |, informando que a

Autora, 34 anos, permaneceu internada por 13 dias, com melhora da dor, mantendo
parestesia. Recebeu alta para tratamento ambulatorial e aguardar cirurgia. Apresenta dor
lombar com irradiacdo para _membro inferior esquerdo e parestesia, dificuldade de
deambulagéo, tendo como diagnostico, hérnia extrusa em coluna lombar. Encaminhada para
hospital de referéncia do SUS para tratamento cirdrgico.

Foi citada a Classificagéo Internacional de Doengas (CID-10): R62.0 — Dor aguda, e prescrito
os medicamentos: Tenoxicam 20mg (Tilatil”) — tomar 01 comprimido de 12/12 horas; Cloridrato
de Ciclobenzapina 5mg (Mirtax") — tomar 01 comprimido & noite; Gabapentina 400mg — tomar
01 comprimido de 8/8 horas e Cloridrato de Tramadol 50mg (Tramal®) — tomar 01 comprimido
de 6/6 horas.

4, Apensado a folha 37 consta documento médico, emitido em 05 de fevereiro de
2018, pelo médico | |em impresso préprio,
informando que a Autora é portadora de hérnia discal extrusa, apresenta dor incapacitante e
déficit neurolégico com fraqueza da dorsiflexao de pé esquerdo, sendo prioritaria cirurgia de
descompressio com artrodese de L4-L5 e L5-S1 com a maior brevidade possivel pelo risco
de déficit neurolégico permanente.
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Il - ANALISE
DA LEGISLACAO

1. A Portaria de Consolidagdo n° 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, contém
as diretrizes para a organizagado da Ateng&o a Salde no ambito do Sistema Unico de Salde
(SUS) visando superar a fragmentagdo da atengéo e da gestdo nas Regides de Salde e
aperfeigoar o funcionamento politico-institucional do SUS com vistas a assegurar ao usuario o
conjunto de agdes e servigos que necessita com efetividade e eficiéncia.

2. A Portaria de Consolidagéo n° 1/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, publica a
Relagdo Nacional de Agdes e Servigos de Salde (RENASES) no ambito do Sistema Unico de
Saude (SUS) e da outras providéncias.

3. Considerando a Politica Nacional de Regulagdo do SUS, disposta no Anexo
XXVI da Portaria de Consolidagdo n° 2/GM/MS, de 28 de setembro de 2017;

Art. 9° § 1° O Complexo Regulador seré organizado em:

| - Central de Regulagéo de Consultas e Exames: regula o acesso a todos os
procedimentos ambulatoriais, incluindo terapias e cirurgias ambulatoriais;

Il - Central de Regulagdo de Internagbes Hospitalares: regula o acesso aos
leitos e aos procedimentos hospitalares eletivos e, conforme organizag&o local,
0 acesso aos leitos hospitalares de urgéncia; e

Il - Central de Regulagéo de Urgéncias: regula o atendimento pré-hospitalar de
urgéncia e, conforme organizagdo local, 0 acesso aos leitos hospitalares de

urgéncia.
4. O Anexo XXXIV da Portaria de Consolidag&o n° 2/GM/MS, de 28 de setembro
de 2017, institui a Politica Nacional de Ateng&o de Alta Complexidade em Traumato-Ortopedia.
5. A Deliberagéo CIB-RJ n° 1.258 de 15 de abril de 2011 aprova a Rede de
Traumatologia e Ortopedia de Média Complexidade no Estado do Rio de Janeiro.
6 A Deliberagao CIB-RJ n° 561 de 13 de novembro de 2008 aprova a Rede de

A'teng:éo em Alta Complexidade de Traumatologia e Ortopedia.

DA PATOLOGIA

1. A hérnia de disco & um processo em que ocorre a ruptura do anel fibroso, com
subsequente deslocamento da massa central do disco nos espagos intervertebrais. E
considerada uma doenga extremamente comum, causa de frequente dispensa do trabalho por
incapacidade'. A dor que acompanha e caracteriza a hérnia de disco é geralmente causada por
herniacdo, degeneragéo do disco e por estenose do canal espinal. Contudo, esses processos,
por si s6, ndo sdo responsaveis pela dor e, portanto, devem ser também contabilizadas a
compressdo mecanica e as mudangas inflamatérias ao redor do disco e da raiz do nervo?.

' NEGRELLI, W. F. Hérnia discal: procedimentos de tratamento. Acta Ortopédica Brasileira, Sdo Paulo, v. 9, n. 4, p. 39-
45, out./dez. 2001. Disponivel em: <http://www.scielo.br/pdf/aob/vn4/vn4a05.pdf>. Acesso em: 28 fev. 2018.

2 BOTELHO, R.V. et al. Hérnia de disco lombar no adulto: Tratamento Cirtrgico. Diretrizes Clinicas na Saude
Suplementar - Associagao Médica Brasileira e Agéncia nacional de Satude Suplementar. P 1-8; 2011. Disponivel em:
<https://diretrizes.amb.org.br/__BibliotecaAntiga/hernia_de_disco_cervical_no_aduIto__tratamento_cirurgico.pdf>. Acesso
em: 28 fev. 2018. 2
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2. A ossteopenia ¢ definida como uma redugdo da massa oOssea devido a
reabsorgao do osso’. E caracterizada por densitometria 6ssea com escore T abaixo de -1 DP e
acima de -2,5 DP*.

3. A dor & conceituada como uma experiéncia sensorial e emocional
desagradavel e descrita em termos de lesdes teciduais reais ou potenciais. A dor & sempre
subjetiva e cada individuo aprende e utiliza este termo a partir de suas experiéncias. A dor
aguda ou crénica, de um modo geral, leva o individuo a manifestar sintomas como alteragdes
nos padrdes de sono, apetite e libido, manifestacdes de irritabilidade, alteragdes de energia,
diminuigdo da capacidade de concentragéo, restrigbes na capacidade para as atividades
familiares, profissionais e sociais”.

4. Do ponto de vista evolutivo, a sindrome dolorosa lombar pode ser classificada
como: lombalgia, lombociatalgia e ciatica. Estas podem ser caracterizadas como agudas ou
lumbagos, subagudas e cronicas. As dores lombares podem ser primarias ou secundarias, com
ou sem envolvimento neurolégico. Por outro lado, afecgdes localizadas neste segmento, em
estruturas adjacentes ou mesmo & distancia, de natureza a mais diversa, como congeénitas,
neoplésicas, inflamatorias, infecciosas, metabdlicas, traumaticas, degenerativas e funcionais,
podem provocar dor lombar. Acerca do sintoma doloroso no nivel da cintura pélvica
denominado lombalgia pura, pode ocorrer envolvimento de estruturas neurolégicas, irradiando-
se para outras regiées como 0s membros inferiores, sendo denominada lombociatalgia.
Geralmergte além do quadro algico encontra-se associado a incapacidade de se movimentar e
trabalhar”.

5. A parestesia (disestesia ou formigamento) séo sensagdes cutaneas subjetivas
(como por exemplo: frio, aquecimento, formigamento, pressdo, entre outros) que s&o
vivenciadas espontaneamente na auséncia de estimulagéo’.

DO PLEITO

1. A ortopedia cirargica ¢ a especialidade que utiliza métodos meédicos,
cirurgicos e fisicos para tratar e corrigir deformidades, doengas e lesdes no sistema
esquelético, em suas articulagdes e estruturas associadas".

3 OPES, F.F., et al. Associagédo entre osteoporose e doenga periodontal em mulheres na pos-menopausa. Revista
Brasileira de Ginecologia e Obstetricia, v.30, n.8, Rio de Janeiro, ago. 2008. Disponivel em:
<http://www.scielo.br/pdf/rbgo/v30n8/02.pdf>. Acesso em: 28 fev. 2018.
‘ZANETTE,E. et al. Avallagéo do diagnostico densitométrico de osteoporose/osteopenia conforme o sitio Osseo.
Arquivos Brasileiros de Endocrinologia & Metabologia, S&o Paulo,v.47,n.1, fev. 2003. Disponivel em:
<http://www‘scielo.br/pdf/abemlv47n1IaOSv47n1.pdf>. Acesso em: 28 fev. 2018.
5 KRELING, Maria Clara Giorio Dutra; CRUZ, Dina de Almeira Lopes Monteiro da; PIMENTA, Cibele Andrucioli de
Mattos. Prevaléncia de dor crénica em adultos. Rev. bras. enferm., Brasilia, v. 59, n. 4, p. 509-513, Aug. 2006 .
Disponivel em: < http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=SOO34-
71672006000400007&Ing=en&nrm=iso&ting=pt>. Acesso em: 28 fev. 2018.
5 BRAZIL, A. V. et al. Diagndstico e tratamento das lombalgias e lombociatalgias. Rev. Bras. Reumatol. v. 44, n. 6,
2004. Disponivel em: <http://www.scielo.br/pdf/rbr/v44n6/05.pdf>. Acesso em: 28 fev. 2018.
7 BIBLIOTECA VIRTUAL EM SAUDE. Descritores em Ciéncias da Saude. Disponivel em: <http://decs.bvs.br/cgi-
bin/wxis1660.exe/decsserver/?lsisScript=../cgi-
bin/decsserver/decsserver.xis&task=exact_term&previous_page=homepage&interface__language=p&search_language=
P&search_exp=parestesia>. Acesso em: 28 fev. 2018.

Biblioteca virtual em satde. Descritores em Ciéncias da Saude. Ortopedia. Disponivel em: <http://decs.bvs.br/cgi-
bin/wxis1660.exe/decsserver/?lIsisScript=../cgi-
binldecsserver/decsserver‘xis&task=exact_term&previous _page=homepage&interface_language=p&search_language=
p&search_exp=ortopedia>. Acesso em: 28 fev. 2018. 3
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2. _ A artrodese é a fixagdo cirtrgica de uma articulagéo por um procedimento
c_iestmagjo a realizar a fusdo das superficies articulares por promover a proliferagéo das células
Osseas’.

Il - CONCLUSAO

1. A base anatomopatologica da degeneragao do disco intervertebral envolve a
diminuigdo da porcentagem de agua, proteoglicanos, e da resisténcia do anulo fibroso e do
nucleo pulposo. O rompimento do anulo fibroso leva a formag&o da hérnia lombar, que pode
ser contida, ndo contida, extrusa subligamentar ou transligamentar e sequestrada'®.

2. O tratamento primario da hérnia de disco lombar é conservador. A maioria dos
pacientes tem seus sintomas aliviados com o tratamento conservador, Para aqueles que nao
obtém alivio dos sintomas no perfodo de 3 a 6 semanas, a melhora dos sintomas € mais rapida
no tratamento cirdrgico que no convencional. Os casos que se manifestam por sindrome da
causa equina, déficit neurolégico intenso ou progressivo e os casos hiperalgicos, sem controle
com tratamento conservador, devem ser considerados para a cirurgia para o alivio dos
sintomas e a melhora funcional™.

3. Diante o exposto, informa-se que a cirurgia ortopédica pleiteada esta
indicada devido ao quadro clinico que acomete a Autora — hérnia_discal extrusa com dor
incapacitante e déficit neurolégico, conforme consta em documento meédico acostado (fI37. 20).

4. Além disso, a mesma estd coberta pelo SUS, conforme Tabela de
Procedimentos, Medicamentos, Orteses/Proteses e Materiais Especiais do Sistema Unico de
Saude - SUS (SIGTAP), na qual constam: artrodese toraco-lombo-sacra anterior dois niveis
(04.08.03.024-0), artrodese toraco-lombo-sacra posterior dois niveis (04.08.03.029-1);

5. Salienta-se que somente apds a avaliacéo do médico_especialista (cirurgido
ortopédico) podera ser definida a abordagem cirtirgica mais adequada ao caso da Autora.

6. Destaca-se que a Autora ndo é assistida por uma unidade de saude
pertencente ao SUS (fl. 37). Dessa forma, sugere-se que a mesma compareca a unidade
basica de satde mais préxima de sua residéncia para que seja realizado seu encaminhamento
a uma das unidades de salde que integram a Rede de Atengao em Alta Complexidade em
Traumatologia e Ortopedia no Estado do Rio de Janeiro (ANEXO0)"", a fim de viabilizar a

realizag&o da cirurgia pleiteada.

7. Acostado a folha 38 consta documento da Secretaria Municipal de Saude de
Barra Mansa, emitido em 31 de janeiro de 2018, informando que a Autora encontra-se inserida

—_———

no Sistema Estadual de Regulagdo — SER, aguardando agendamento de consulta para
avaliacdo cirurgica da coluna.

8. Acrescenta-se que o objetivo do tratamento cirargico é a descompressédo
das estruturas nervosas. As indicagdes da cirurgia s&o: absolutas nos casos de Sindrome de
cauda equina ou paresia importante e relativas, nos casos de ciatica que n&o responde ao

% BVS — Biblioteca Virtual em Satde — Descritores em Saude. Disponivel em: <http://pesquisa.bvsalud.org/portal/decs-
locator/?output=site&lang=pt&from=1 &sort=&format=summary&count=20&fb=&page=1 &filter%5Bdb%5D%5B%5D=DE
CS&q=&index=tw&tree_id=&term=artrodese&tree_id=E04.555.100&term=artrodese>. Acesso em: 28 fev. 2018.

10 Botelho RV, et al. Hérnia de Disco Lombar no Adulto: Tratamento Cirlrgico. Sociedade Brasileira de Ortopedia e
Traumatologia. Sociedade Brasileira de Neurocirurgia. Diretrizes Clinicas na Saude Suplementar. Disponivel em:
<http:l/www.sonesp.com‘brlwp-conten!luploads/Diretriz_hernia__lombar.pdf>. Acesso em: 28 fev. 2018.

" Deliberagao CIB-RJ n° 561 de 13 de novembro de 2008 que aprova a aprova a Rede de Atengdo em Alta
Complexidade de Traumatologia e Ortopedia. Disponivel em: <http:/lwww.cib.rj.gov.br/de|iberacoes-cib/1 16-cib-
2008/novembro/454-deliberacao-cib—rj—n-ose1-de-13—de-novembro-de-2008.html>. Acesso em: 28 fev. 2018. 4
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tratamento conservador pelo menos por seis semanas, além de déficit motor maior que grau 3
e ciatica por mais de seis semanas ou dor radicular associada a estenose 6ssea foraminal ‘.

9. Tendo em vista que a Autora & portadora de hérnia discal extrusa com dor
incapacitante e irradiagdo para membro inferior esquerdo, parestesia, dificuldade de
deambulagéo e fraqueza da dorsiflexdo de pé esquerdo, ressalta-se que a demora
exacerbada na realizagdo da cirurgia pleiteada pode influenciar negativamente no
prognéstico em questdo.

10. Elucida-se que os esclarecimentos referentes & internagédo, transporte,
estimativa de prazo e posicionamento em fila, ndo constam no escopo de atuagdo deste
Nucleo.

E o parecer.

Ao 2° Juizado Especial Federal de Volta Redonda, da Secao Judiciaria do
Rio de Janeiro para conhecer e tomar as prividéncias que entender cabiveis.
b ]

CHEILA TOBIAS DA HORA BASTOS, VIRGINIA'STPEDREIRA LIDIANE DE FREITAS SARMENTO

Farmacéutica W Enfermeira Fisioterapeuta
CRF-RJ 14680 (3A COREN/RJ 321.417 CREFITO-2/177.951-F

MARINA GABRIELW DE OLIVEIRA
) Médi
CREMER 91008-2

PRISCILA AZEVEDO
Enfermeira/SJ
COREN/RJ: 261.162
ID. 5072070-8

FLAVIO AFONSO BADARO
Assessor-chefe
CRF-RJ 10.277
ID. 436.475-02

12\IALLE, L. R. et al. Hémia discal lombar. Rev. bras. ortop., S&o Paulo, v. 45, n. 1, p. 17-22, 2010. Disponivel em:
<http:IMww.scielo.bn‘scielo.php‘?script=sci_arttext&pid=801 02-36162010000100004&Ing=en&nrm=iso>. Acesso em: 01

mar. 2018. 5
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ANEXO
 REDE ESTADUAL DE ASSISTENCIA DE ALTA COMPLEXIDADE EM TRAUMATO-ORTOPEDIA
REGIAQ MUNICIPIO ESTABELECIMENTOS CNES | HABILITAGAO
Baixada Litoranea |Cabo Frio H. Santa Izabel 2278286 STO, STOU
Centro Sul Trés Rios H. Clinicas N. S. da Conceigdo 2294923 |STO, STOU
Vassouras H.U. Severino Sombra 2273748 |STO, STOU
Médio Paraiba Barra Mansa Santa Casa de Misericdrdia 2280051|STO, STOR, STOU
Volta Redonda  |Hospital Municipal Sdo JoZo Batista (0025135 |STO, STOP, STOU
Metro | Duque de Caxias [Cotefil SA/ Hospital Geral 3003221 |STO, STOU
Rio de Janeiro  [Hopistal Universitdrio Gaffre Guinle  [2295415|STO, STOP
HU Pedro Ernesto 2269783 |STO, STOP
HU Clementino Fraga Filho 2280167 |STO, STOP
Hosp. Servidores do Estado 2269988 [STO
Hosp. Geral de Bonsucesso 2269880 |STO, STOU
Hosp. Geral Andarai 2269384 |STO, STOR, STOU
Hosp. Geral [panema 2269775 |STO
Hosp. Geral Lagoa 2273659 |STO, STOP
Hosp. Miguel Couto 2270269 |STO, STOR, STOU
Hosp.Municipal Salgado Filho 2296306 {STO, STOU
Hosp. Lourengo Jorge 2270609 |STO, STOP, STOU
Hosp. Municipal Jesus 2269341 |STOP
Hosp. Municipal Souza Aguiar 2280183 |STO, STOU
INTO 2273276 |Centro de Refer.
Metro [l Niteroi H.U. Antonio Pedro 0012505|STO, STOP, STOU
Sdo Gongalo Clinica Sao Gongalo 2696851 |STO, STOR, STOU
Norte Campos Hosp. Plantadores de Cana 2298317 {STO, STOU
Campos Hosp. Beneficéncia Portuguesa 2287250(STO, STOU
Macaé Hospital Municipal de Macaé 5412447 |STO, STOPR, STOU
Noroeste Itaperuna Hosp. Sdo José do Avai 2278855 [STO, STOU
Serrana Petrépolis Hosp. Santa Teresa 2275635|STO
Teresdpolis Hosp. das Clinicas de Teresopolis 2297795STO, STOP, STOU

STO: Servico de Traumatologia e Ortopedia — deve prestar assisténcia integral e especializada a
pacientes com doengas do Sistema musculo-esquelético.

STOP: Servigo de Traumatologia e ortopedia Pediétrica (até 21 anos) -d§e7);estar assisténcia

integral

e especializada em doengas do Sistema musculo-esquelético e em pacientes com até 21 anos de

idade.

STOU: Servigo de Traumatologia e Ortopedia de Urgé‘nf:‘ia - deve prestar assisténcia especializada de
urgéncia a criancas, adolescentes e adultos com doencas do Sistema musculo-esquelético.
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