GOVERNO DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
i SUBSECRETARIA JURIDICA
NUCLEO DE ASSESSORIA TECNICA EM AGOES DE SAUDE

-F‘ARECER TECNICO/SES/SJINAT-FEDERAL N° 0240/2018

Rio de Janeiro, 26 de margo de 2018.

Processo n° 0031241-37.2018.4.02.5151,
ajuizado por | |

O presente parecer visa atender a solicitagéo de informagées técnicas do
10° Juizado Especial Federal do Rio de Janeiro, da Segéo Judiciaria do Rio de Janeiro,
quanto a cirurgia de ombro.

| - RELATORIO

1. Para elaboragéo do presente parecer foram considerados os documentos
meédicos mais recentes acostados ao Processo, emitidos em 2017 e 2018 (fls. 23, 24, 28-31
e 37-41).

2. De acordo com documento médico do Centro Municipal de Saude Raphael
de Paula Souza (fl. 23), emitido em 27 de fevereiro de 2018, pela médica | |
{ | a Autora realiza acompanhamento na unidade citada

desde 2014, com quadro de dor crdénica no ombro direito, onde foi constatada lesdao no
manguito rotador. Quadro refratario a tratamento clinico segue com dor muitas vezes
incapacitante. Encontra-se em acompanhamento no servigo de ortopedia e traumatologia do
Instituto Estadual de Dermatologia Sanitaria — IEDS.

3. As folhas 24 e 31 encontra-se acostado laudo do exame
eletroneuromiografia proveniente do Hospital Universitario Gaffrée e Guinle —

HUGG/UNIRIO, emitido em 06 de outubro de 2017 pela médica |

[ | onde foi concluido que o quadro eletroneuromiografico era
sugestivo de neuropafia do nervo mediano no punho leve bilateralmente.

4. Acostado a folha 28 encontra-se documento de solicitagdo de consulta, \
nchido em 27 de fevereiro de 2018 pelo medico | | \..\
| com encaminhamento da Autora para o Instituto Nacional de ‘& XN
Traumatologia e Ortopedia — INTO ou Hospital Federal da Lagoa, por conta de lesao do \\§: \
t

manguito rotador com dor refratéaria.

5. Conforme observado em documento médico do Instituto Estadual de
Dermatologia Sanitaria (f. 29), lavrado em 27 de fevereiro de 2018, pelo médico mencionado
no item acima, a Autora apresenta dor cronica e refrataria no ombro direito, com
diagndstico de lesao do manguito rotador. Apresenta gualidade de vida ruim por conta da
dor, com perda de funcéo do membro superior direito. Foi indicada cirurgia; ndo apresenta
risco de morte, porém a persisténcia da dor € indicativa de cirurgia o quanto antes.

N

6. De acordo com laudo de exame de ressonancia magnética do ombro direito,
emitido em impresso de unidade de salde ndo identificada, em 03 de fevereiro de 2018,
pelos médicos | e

{ [ a Aufora apresenta artrose da articulagao
acrémioclavicular; discreto derrame articular glenoumeral; cistos/invaginagdes sinoviais
circundados por edema na pequena tuberosidade e no aspecto posterolateral da cabega
umeral; rotura completa das fibras anteriores e médias do tend&o supraespinhoso, junto a
sua insergéo, estando o coto proximal irregular e retraido a cerca de 2,8cm da sua insercao
na grande tuberosidade. O restante do tend&o supraespinhoso e tendao infraespinhoso
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apresentam sinal heterogéneo, com focos de hipersinal de permeio, por tendinose
associada a roturas parciais. Espessamento e heterogeneidade do tendao subescapular,
observando-se focos de hipersinal junto a sua inser¢ao na pequena tuberosidade, indicativo
de tendinopatia associada a roturas parciais. Tenddo da cabega longa do biceps topico na
goteira, apresentando-se afilado e de contorno irregular, com sinal heterogéneo, sugerindo
tendinopatia e possivel rotura parcial associada. Ha ainda distensé&o liquida da bainha deste
tend&o, por tenossinovite ou comunicagéo articular. Foi observada distensao liquida das
bursas subacromial subdeltoideana e subcoracoidea provavelmente secundario a
comunicagao articular. Labrum sem alterages evidentes ao metodo.

7. Conforme observado em Formulario Médico da Defensoria Publica da Uni&o
(fls. 37-41), preenchido em 06 de margo de 2018 pelo médico citado no item 4 deste
relatério, a Autora apresenta lesdo do manguito rotador direito com indicagao cirdrgica,
além de sindrome do tunel do carpo em membro direito, com indicagao cirdrgica. Foi
indicada analgesia com codelna e paracetamol, como tratamento paliativo. A Autora
necessita de cirurgia fornecida pelo SUS no INTO ou Hospital Federal da Lagoa -
Servicos de cirurgia do ombro. Caso n&o seja submetida ao tratamento indicado, havera
cada vez mais perda da fungdo do membro superior direito, com agravamento da dor e
perda da qualidade de vida. O caso néao configura urgéncia, trata-se de cirurgia eletiva,
porém a Autora permanece com dor, o que leva a perda significativa da qualidade de vida.

Il - ANALISE

DA LEGISLACAO

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

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

3. Considerando a Politica Nacional de Regulag&o 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 Regulagdo de Consultas e Exames: regula o acesso a todos
os procedimentos ambulatoriais, incluindo terapias e cirurgias ambulatoriais;

Il - Central de Regulagéo de Internagbes Hospitalares: regula o acesso aos
leitos e aos procedimentos hospitalares eletivos e, conforme organizagéo
local, o acesso aos leitos hospitalares de urgéncia; e

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

4. O Anexo XXXIV da Portaria de Consolidagdo n°® 2/GM/MS, de 28 de
setembro de 2017, institui a Politica Nacional de Atengao de Alta Complexidade em
Traumato-Ortopedia.
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5. A Deliberagao 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

Atencéo em Alta Complexidade de Traumatologia e Ortopedia.

DA PATOLOGIA

1. As lesdes do manguito rotador s&o problemas comuns relacionados a
sobrecargas na articulagédo do ombro, sobretudo em condi¢cdes ocupacionais. Estas lesdes
representam um espectro de doengas que vao desde uma tendinite, passando por uma
ruptura parcial até uma lesdo de ruptura total comprometendo todos os componentes do
manguito rotador'. Individuos acima de 50 anos s&o0 mais comumente acometidos por
les®es cronicas e de maior gravidade decorrentes de processo degenerativo, enquanto que
a populagdo jovem (< 40 anos) tem lesbes predominantemente de etiologia traumatica.?

2. A dor é conceituada como uma experiéncia sensorial e emocional
desagradavel e descrita em termos de lesbes 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, manifestagdes de irritabilidade, alteragdes
de energia, diminuigdo da capacidade de concentragéo, restrigbes na capacidade para as
atividades familiares, profissionais e sociais. Um dos critérios diagnosticos para pesquisa
em dor crénica ndo oncoldgica, preconizado pela taxonomia da “International Association for
Study Pain” (IASP), & a durag&o de seis meses’.

3. A sindrome do ttnel do carpo (STC) é uma condigdo clinica resultante da
compresséo do nervo mediano no tunel do carpo, a mais frequente de nervos periféricos.
Os sinais e sintomas clinicos mais comuns da STC sé&o dor, hipoestesia e parestesia no
territério de sensibilidade do nervo mediano (particularmente no polegar, dedo indicador e
meédio e face radial do dedo anular), com piora noturna dos sintomas.

DO PLEITO

1. A ortopedia cirurgica é 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.

1 ALMEIDA, J. S. et al . Afecgéio do tend&o supra-espinal e afastamento laboral. Ciénc. saude coletiva, Rio de
Janeiro, v. 13, n. 2, p. 517-522, Apr. 2008 . Disponlvel em:
<http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_artlext&pid=s14 13-81232008000200027&Ing=en&nrm=is0>. Acesso
em: 23 mar. 2018.

2 MIYAZAKI, A. N. et al. Avaliag@o dos resultados do tratamento cirtirgico artroscépico das lesdes do manguito
rotador em pacientes com 65 anos ou mais. Rev Bras Ortop. 2015;50(3):305-311. Disponivel
em:<www.scielo.br/pdf/rbort/v50n3/pt__0102-3616-rbon-50-03-00305.pdf>. Acesso em: 23 mar. 2018.

¥ KRELING, M.C.G.D; DA CRUZ, D.A.L.M; PIMENTA, C.A.M. Prevaléncia de dor crénica em adultos. Revista
Brasileira de Enfermagem, v.59, n.4, p- 509-513, 20086. Disponivel em:
<http:/lwww.scielo.br/pdflreben/v59n4/a07v59n4.pdf>, Acesso em: 23 mar. 2018.

4 CHAMAS, M. et al. Sindrome do tunel do carpo — Parte | (anatomia, fisiclogia, etiologia e diagnéstico. Revista
Brasileira de Ortopedia. 2014; v.49(5), p.429 - 436. Disponivel em: <http://www.rbo.org.br/PDF/49-5-
?ort/sindrome_do_tunel.pdf>. Acesso em: 23 mar. 2018.

BIBLIOTECA VIRTUAL EM SAUDE. Descritores em Ciéncias da Saude. Ortopedia. Disponivel em:
<http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1 660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-
bin/decsserver/decsserver.xis&task=exact_term&previous _page=homepage&interface_\anguage=p&search_langua
ge=p&search_exp=ortopedia>. Acesso em: 23 mar. 2018.
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Ill - CONCLUSAO

1. De acordo com os documentos médicos apresentados, o procedimento
pleiteado (cirurgia de ombro) esta indicado, bem como é coberto pelo SUS, conforme
Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses/Préteses e Materiais Especiais do
Sistema Unico de Satde - SUS (SIGTAP), na qual constam: reparo de rotura do manguito
rotador (inclui procedimentos descompressivos) e videoartroscopia, sob os seguintes
codigos de procedimento 04.08.01.014-2 e 04.08,06.071-9.

2. Informa-se ainda que, no ambito do Estado do Rio de Janeiro, este
procedimento é ofertado nas unidades credenciadas na Rede de Atencéo em Alta e Média
Complexidade em Traumatologia e Ortopedia, conforme deliberado na Comisséo
Intergestores Bipartite (CIB).

3. Para acesso ao procedimento pelo SUS é necessaria a_insercdo da
demanda junto ao sistema regulador. Nesse sentido destaca-se a informagéo oriunda da
Camara de Resolugéo de Litlgios em Salde n°® 001541/2018 (fls. 34-36), de que a Autora
nio se encontra cadastrada.

4. Assim, considerando que as unidades de salde que acompanham & Autora,
nao realizaram tal insergao, em especial o Centro Municipal de Salude Raphael de Paula
Souza, na Estrada de Curicica, 2000 - Curicica/RJ, responsavel pelo encaminhamento
por ser a unidade basica de salde de referéncia de onde reside a Autora, sugere-se
que a mesma ou seu representante legal, retorne no_endereco indicado, visando
encaminhamento para uma das unidades de salde da Rede de Atenc&o em Traumatologia
e Ortopedia, relacionadas em ANEXO.

E o parecer.

Ao 10° Juizado Especial Federal do Rio de Janeiro, da Segao Judiciaria
do Rio de Janeiro, para conhecer e tomar asz;ovidéncias que entender cabiveis.

JULIANA P A DE CASTRO VIRGINIA S: REIRA VIVIANE TELHEIRO
Farmat&utica Enfermeira Enfermeira
CRF=RJ 22.383 CORENI@J 321.41 COREN/RJ; 287.825

MARCELA MACHADO DURAO
Farmacéutica
CRF-RJ 11517
ID. 4.216.255-6

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

REDE ESTADUAL DE ASSISTENCIA DE ALTA COMPLEXIDADE EM TRAUMATO-ORTOPEDIA

REGIAO MUNICIPIO ESTABELECIMENTOS CNES | HABILITAGAO
Baixada Litoranea |Cabo Frio H. Santa Izabel 2278286 |STO, STOU
Centro Sul Trés Rios H. Clinicas N. S. da Conceicdo 2294923 STO, STOU

Vassouras H.U. Severino Sombra 2273748 |STO, STOU
Médio Paraiba Barra Mansa Santa Casa de Misericérdia 2280051 |STO, STOR, STOU
Volta Redonda  [Hospital Municipal Sdo Jodo Batista 0025135STO, STOP, STOU
Metro | Duque de Caxias [Cotefil SA/ Hospital Geral 3003221 (STO, STOU
Rio de Janeiro  [Hopistal Universitario 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 Andaraf 2269384 |STO, STOP, STOU
Hosp. Geral I[panema 2269775|ST0
Hosp. Geral Lagoa 2273659 |STO, STOP
Hosp. Miguel Couto 2270269 [STO, STOP, 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 Niterdi H.U. Antonio Pedro 0012505 |STO, STOP, STOU
S&o Gongalo Clinica Sdo Gongalo 2696851 |STO, STOP, 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 Petropolis Hosp. Santa Teresa 2275635 STO
Teres6polis Hosp. das Clinicas de Teresépolis 2297795|STO, STOP, STOU
STO: Servigo de Traumatologia e Ortopedia — deve prestar assisténcia integral e especializada a
pacientes com doencas do Sistema musculo-esquelético.
STOP: Servico de Traumatologia e ortopedia Pediatrica (até 21 anos) - deve prestar assisténcia
integral
e es?:ecializada em doengas do Sistema mdsculo-esquelético e em pacientes com até 21 anos de
idade.
STOU: Servigo de Traumatologia e Ortopedia de Urgéncia - deve prestar assisténcia especializada de
urgéncia a criancas, adolescentes e adultos com doencas do Sistema musculo-esquelético.
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