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PARECER TECNICO/SES/SJ/INAT-FEDERAL N° 0736/2018

Rio de Janeiro, 03 de Setembro de 2018.

Processo n° 5002772-95.2018.4.02.5117,
ajuizado por[__ |

) O presente parecer visa atender & solicitagcéo de informagoes técnicas do 2°
Juizado Especial Federal de S&o Gongalo, da Seg¢ao Judiciaria do Rio de Janeiro, quanto a
consulta em oncologia e ao tratamento oncolégico.

| - RELATORIO

1 Para a elaboragdo deste Parecer Técnico foram considerados os documentos
acostados ao processo com identificagéo do profissional emissor legivel, conforme abaixo.

2. De acordo com Guia de Referéncia da USF Ipiiba — Prefeitura Municipal de Séo
Gongalo (Evento1_ANEXO2_pag.4), emitido em 02 de agosto de 2018, por |

[ J(CREMERJ ), o Autor apresenta quadro de distiria, politria e nicturia ha 6
meses, com anemia. Foi encaminhado & oncologia.

3 Acostado ao processo (Evento1_ANEXO2_pags. 7 € 8), constam laudos de
ultrassonografia de abdome total e prostata, emitidos em 21 e 23 de junho de 2018, por[___]
[ | (CREMERJ___1), nos quais foi evidenciado: agregados
linfonodais periaértico e periilfaco direito podendo corresponder a alteragdes blastomatosas
primarias e/ou secundarias.

4 Segundo formuldrios médicos do Hospital Estadual Alberto Torres

(Evento1_ANEXO2_Eé%s. 12 e 13), emitidos em 14 de agosto de 2018, por | |

[ |(CREMERJ ), o Autor foi internado na referida instituicdo com quadro de
nauseas, emagrecimento e vomitos. Tomografia de térax com multiplos nédulos pulmonares e
tomografia de abdome com linfonodos retoperitoniais e invas8o ossea disseminada. Foi
encaminhado ao ambulatério de oncologia.

5. Em laudo de cintilografia 6ssea da Ibram Cintilab (Evento1_ANEXO2_pag. 20),
emitido em 27 de junho de 2018 por | [(CREMERJ[__ ]
[)), foi constatado: estudo cintilogréafico sugestivo de implantes 6sseos secundarios.

B. Apensado ao processo (Evento 1_ANEXO2_pé&gs.22 e 23), constam laudos de
ressonancia magnética de pelve e abdome superior, emitido em 29 de junho de 2018 por
| | (CREMERJ ), nos quais foi evidenciado: "Prostata de
dimensées aumentadas, medindo cerca de 7.0x4,9X5, 4cm. Peso prostético aproximado de 95g.
Aumento volumétrico da préstata com aspecto multinodular da_glandula central, heterogénea
em T2 (...) Linfonodomegalias nas cadeias illacas, obturatérias e pararetais, destacando-se
conglomerado linfonodal ilfaco interno direito medindo 3,4x3,6¢cm (...). Espessamento n&o
nodular da adrenal esquerda. Mduitiplas linfonodomegalias paradrtica e interaortocavais;
abdominais. Focos de restrigdo a difuséo, com realce heterogéneo pelo meio de contraste, nos
segmentos 6sseos, sugestivos de implantes secundérios. Multiplos nédulos pulmonares.”

7 Segundo documentos meédicos do CON (Oncologia, Hematologia e Centro de

Iﬁfuséo) e Centro Oncoldgico de Niteroi (Eventol_ANEXO2_pags.32 a 38; 51), emitidos em 20
e 22 de agosto de 2018, de| (CREMERJ[______ 1), o Autor apresenta-se
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qxtre.mamente fragilizado, préstata aumentada, PSA 616, com implantes ésseos, pulmonares e
||nfét!cos em exames de imagem. Foi solicitado, com méaxima urgéncia, cadéstramento em
hospltalhoncolégico para tratamento e diagnéstico. Se n&o for iniciado tratamento urgente
havera importante piora clinica com risco de 6bito. Foi citada Classificagao Internacional de
Doengas (CID-10): C61 - Neoplasia maligna da préstata. Foram prescritos os medicamentos:

e Oleo mineral — 30ml até 3x/dia;
e Bromoprida 10mg;

e Dipirona 8g;

e Dexametasona 4mg;

e Amitriptilina 25mg;

e Paco 30mg.
8. Acostados a0 processo (Evento1_ANEXO2_pags.39 e 41), constam
receituarios médicos da Secretaria Municipal de Sadde de Niteroi, n&o datado e emitido em 14
de julho de 2018 por | [(CREMERJ[____ e

[ ](CREMERJ____) com a seguinte prescrigao:
e Glifage XR 500mg;
e Vonau Flash 8mg;
« Ciprofloxacino 500mg;
« Dipirona 1g;
» Alginac 1000mg.

9. De acordo com receituario médico da Associagéo de Moradores do Rio do
Ouro (Evento1_ANEXO2 pa 52), emitido em 09 de julho de 2018 por |
[ 1(CREMERJ ), o Autor, 78 anos, apresenta cancer de proéstata com
metastase 6ssea, adrenal a esquerda. Foi solicitada avaliagdo em oncologia para definigao
de tratamento.

Il — ANALISE

DA LEGISLACAO

1. A Portaria de Consolidagéo n® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, contém
as diretrizes para a organizagéo da Atengdo & Saude no &mbito do Sistema Unico de Saude
(SUS) visando superar a fragmentagéo da atengao e da gestdo nas Regifes 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
Relagéo Nacional de Agbes e Servigos de Saude (RENASES) no ambito do Sistema Unico de
Saude (SUS) e da outras providéncias.

3 O Anexo IV da Portaria de Consolidagao n° 3/GM/MS, de 28 de setembro de
2017, institui a Rede de Atengéo a Salde das Pessoas com Doengas Crénicas, no ambito do
SUS.

4. O Anexo IX da Portaria de Consolidagao n° 3/GM/MS, de 28 de setembro de
2017, instituiu a Politica Nacional para a Prevengéo e Controle do Cancer na Rede de Atengéo
a Saude das Pessoas com Doengas Cronicas, no Ambito do Sistema Unico de Saude (SUS).
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5. A Portaria n® 140/SAS/MS de 27 de fevereiro de 2014 redefine os critérios e
parametrqs para organizagéo, planejamento, monitoramento, controle e avaliagdo dos
estapelecnmentos de salde habilitados na ateng&o especializada em oncologia e define as
condigbes estruturais, de funcionamento e de recursos humanos para a habilitagédo destes
estabelecimentos no &mbito do Sistema Unico de Satde (SUS).

6. A Portaria n° 346/SAS/MS de 23 de junho de 2008 mantém os
fqrmulérios/instrumentos do sub-sistema de Autorizagdo de Procedimentos de Alto Custo do
Sistema de Informagdes Ambulatoriais (APAC-SAl) na sistematica de autorizagao, informagéo
e faturamento dos procedimentos de radioterapia e de quimioterapia.

T O Capitulo VII, do Anexo IX, da Portaria de Consolidag&o n® 2/GM/MS, de 28
de setembro de 2017, dispde sobre a aplicagéo da Lei n°® 12.732, de 22 de novembro de 2012,
que versa a respeito do primeiro tratamento do paciente com neoplasia maligna comprovada,
no ambito do Sistema Unico de Saude (...).

8. No ambito do Estado do Rio de Janeiro, a Deliberagéo CIB n° 2.883, de 12 de
maio de 2014 pactuou as referéncias da Rede de Alta Complexidade Oncolbgica.
9 A Deliberagédo CIB-RJ n° 4609, de 05 de julho de 2017, pactua o Plano

dncolégico do Estado do Rio de Janeiro, com vigéncia de 2017/2021, e contém os seguintes
eixos prioritarios: promogéo da saude e prevengdo do cancer; detecgdo precoce/diagnoéstico;
tratamento; medicamentos; cuidados paliativos; e, regulagéo do acesso.

10. A Deliberagdo CIB-RJ n° 2795 de 18 de margo de 2014, pactua as referéncias
da Rede de Alta Complexidade Oncolégica no ambito do Estado do Rio de Janeiro.
1l A Deliberagdo CIB-RJ n° 4004, de 30 de margo de 2017, pactua, ad

referendum, o credenciamento e habilitagdo das unidades de Assisténcia de Alta
Complexidade em Oncologia (UNACON) e centros de Assisténcia de Alta Complexidade em
Oncologia (CACON), em adequag&o a Portaria GM/MS n° 140, de 27/02/2014, e a Portaria
GM/MS n° 181, de 02/03/2016, que prorroga o prazo estabelecido na portaria anterior para

28/02/2016.

12 Considerando a Politica Nacional de Regulagdo do SUS, disposta no Anexo
XXVI| da Portaria de Consolidagéo 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 Regulagéo de Internagdes Hospitalares: regula o acesso aos
leitos e aos procedimentos hospitalares eletivos e, conforme organizagéo 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, o acesso aos leitos hospitalares de

urgéncia.

DA PATOLOGIA

15 O cancer é uma enfermidade que se caracteriza pelo crescimento
descontrolado, rapido e invasivo de celulas com alteragdo em seu material genético. Muitos
fatores influenciam o desenvolvimento do cancer, tanto os de causas externas (meio ambiente,
habitos ou costumes préprios de um ambiente social e cultural) como os de internas
(geneticamente pré-determinadas), que resultam de eventos responsaveis por gerar mutagoes
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suces§i\{as no matg—:rie:l genético das células, processo que pode ocorrer ao longo de décadas
em multiplos estagios . 1

2. .O cancer de préstata no Brasil € a segunda neoplasia mais frequente em
hpmeps. Seu diagnostico é realizado por meio do estudo histopatolégico do tecido obtido pela
biépsia da préstata, que deve ser considerada sempre que houver anormalidades no toque
retal ou na dosagem do antigeno prostatico especifico (PSA). O relatério anatomopatologico
deve fornecer a graduagao histolégica do sistema de Gleason, cujo objetivo € informar sobre a
provavel taxa de crescimento do tumor e sua tendéncia a disseminagéo, além de ajudar na
determin_ag:éo do melhor tratamento para o paciente. Escores intermediarios, entre 5 e 7,
podem significar um cancer de crescimento lento ou rapido e este crescimento vai depender de
uma série de outros fatores, incluindo o tempo durante o qual o paciente tem o cancer. No
Gleason 7 existe cerca de 50% de chance de o cancer disseminar-se para fora da préstata em
10 anos, com dano em outros 6rgéos, afetando a sobrevida®.

: O adenocarcinoma & o tipo de cancer que se desenvolve nas células
glandulares. E o tipo mais comum de cancer encontrado na préstata. Os patologistas
classificam o cancer de prostata usando nimeros baseados em gquanto as células
cancerigenas se parecem com o tecido prostatico normal sob o microscopio. Isto &
denominado pontuacio de Gleason. O céncer de préstata, muitas vezes, tem areas com
diferentes graus, um grau € atribuido para as duas areas que compdem a maior parte do
cancer. Estes 2 graus s&o somados para produzir a pontuacdo de Gleason. O primeiro nimero
atribuido & o grau que € mais comum no tumor®.

4, A anemia é definida pela Organizagdo Mundial de Salde (OMS) como a
condigéo na qual o contetdo de hemoglobina no sangue esté abaixo do normal como resultado
da caréncia de um ou mais nutrientes essenciais, seja qual for a causa dessa deficiéncia. As
anemias podem ser causadas por deficiéncia de varios nutrientes como Ferro, Zinco, Vitamina
B12 e proteinas. O Ferro € um nutriente essencial para a vida e atua principalmente na sintese
(fabricagéo) das células vermelhas do sangue e no transporte do Oxigénio para todas as

células do corpo®.

8. Metastase é a implantagéo de um foco tumoral & distancia do tumor original,
decorrente da disseminagéo do céncer para outros 6rgdos. O aparecimento de metastases
ocorre quando as células cancerigenas se desprendem do tumor primario e entram na corrente
sanguinea ou no sistema linfatico, podendo circular pelo organismo e se estabelecer em outro
6rgdo. Ao espalhar-se pelo corpo e formar um foco do tumor em outro 6rgédo, longe do sitio
primério ou local de origem da doenga, esse novo tumor & chamado de metastatico”.

DO PLEITO

1. A consulta médica compreende a anamnese, 0 exame fisico e a elaboragao
de hipéteses ou conclusées diagnésticas, solicitagdo de exames complementares, quando

' BRASIL. Ministério Da Saude. Instituto Nacional de Cancer (INCA). Consenso Nacional de Nutrigéo Oncoldgica.
2009, 126 p. Disponivel em: <http://www.inca.gov.brfmca/ArquIvos/publlcacoes/Consenso_Nutricao_intemet.pdf>.
Acesso em: 29 ago.2018.

2 MINISTERIO DA SAUDE. Instituto Nacional de Cancer (INCA). Consenso de Cancer da Prostata. 2002. Disponivel
em: <http://bvsms.saude.gov.br/bvslpublicacoes/inca/manual_prostata.pdf'>. Acesso em: 29 ago.2018.

3 |nstituto Oncoguia. Entendendo o Laudo de Patologia: Cancer de Prostata. Disponivel em:
<http:/lwww.oncoguia.org.br/conteudolentendendo-o—laudo—de-patologia-cancer—de-prostataﬁ 0069/426/>. Acesso em:
29 ago.2018.

4 BIBLIOTECA VIRTUAL EM SAUDE. Dicas em saude. Descrigio de Anemia. Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/dicasleganemia.html>. Acesso em: 29 ago.2018.

5 SOCIEDADE BENEFICENTE ISRAELITA BRASILEIRA. O que é metéastase. Disponivel em:
<http://www.einstein.br/einstein—saude/em—dia-com-a—saude/Paginas/o—que-e-a-metastase.aspx>. Acesso em: 29 ago.

2018.
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necessérios,' e prescrigao tgrapéutica como ato médico completo e que pode ser concluido ou
néo em um Unico momento”.

Z; . A oncologia é a especialidade médica que estuda os tumores, que podem ser
benlgljos ou malignos. Esta voltada para a forma como o cancer se desenvolve no organismo e
qual_ € o tratamento mais adequado para cada caso. Apesar da existéncia de protocolos
médlcos, o tratamento oncolégico € sempre muito individualizado - cada paciente, tumor e
situagéo exigem uma abordagem terapéutica. O oncologista € o médico clinico especializado
no tratamento do cancer e responsavel, sobretudo, por prescrever tratamentos de
quimioterapia, imunoterapia e hormonioterapia7.

Il — CONCLUSAO

1. Informa-se que a consulta em oncologia, bem como o tratamento
oncolégico estdo indicados para o quadro que acomete o Autor - neoplasia maligna da
prostata com metastase (Evento: 1_ANEXO2_pag. 51 e 52). Além disso, estao cobertos pelo
SUS, conforme Tabe[a de Procedimentos, Medicamentos, Orteses/Proteses e Materiais
Especiais do Sistema Unico de Satde - SUS (SIGTAP), na qual constam: consulta medica em
atengédo especializada, tratamento clinico de paciente oncoldgico e tratamento de paciente sob
cuidados prolongados por enfermidades oncolégicas, sob os codigos de procedimentos
03.01.01.007-2, 03.04.10.002-1 e 03.03.13.006-7, respectivamente.

2. Salienta-se que somente apos a avaliagéo do medico especialista (oncologista)
podera ser definido o plano terapéutico mais adequado ao quadro apresentado pelo Autor.
3 No que tange ao acesso no SUS, a atengao oncolégica foi reestruturada em

cbnsonéncia com a Rede de Atengdo a Saude e de forma articulada entre os trés niveis de
gestao.

4. O componente de Atengéo Basica tem por objetivos, dentre outros, realizar
rastreamento para detecgdo e diagnéstico precoce do cancer e encaminhamento da pessoa
com suspeita para confirmagédo diagnéstica em pontos da rede de atencao.

5. O componente de Atengdo Especializada € composto por ambulatérios de
especialidades, hospitais gerais e hospitais_especializados habilitados para a assisténcia
oncolégica. Esses devem apoiar e complementar os servicos da atengdo basica na
investigagéo diagnostica, no tratamento do cancer (..), garantindo-se, dessa forma, a
integralidade do cuidado no &mbito da rede de atencéo a satude. O componente da Atencao
Especializada é constituido pela Atengao Ambulatorial e Hospitalar.

6. A Atencio Hospitalar é composta por hospitais habilitados como UNACON
(Unidades de Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia) e CACON (Centros de
Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia) e por Hospitais Gerais com Cirurgia
Oncologica, nos quais sdo oferecidos os tratamentos especializados de alta complexidade,
incluindo servigos de cirurgia, radioterapia, quimioterapia, e cuidados paliativos, em nivel
ambulatorial e de internacsio. a depender do servico e da necessidade identificada em cada
caso. Sempre com base nos protocolos clinicos e nas diretrizes terapéuticas estabelecidas
pelo Ministério da Saude, quando publicados.

5 CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA - CFM. Consulta médica. Resolugdo CFM N° 1958/2010. Disponivel em:
<http://www.portalmedico.org.br/resolucoes/cfm/2010/1958_2010.htm>. Acesso em: 29 ago. 2018.

7 Brasil. Ministério da Saude. Secretaria de Atengao a Saude. Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas em
Oncologia/Ministério da Saude, Secretaria de Atencao a Saude — Brasilia : Ministério da Satde, 2014. Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.brlbvs/publlcacoes/protocolos_clinicos_diretrizes_terapeuticas_oncologia.pdf>. Acesso em: 29

ago. 2018.
NUCLEO DE ASSESSORIA TECNICA/SJ/SES 5



s>
GOVERNO DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
) SUBSECRETARIA JURIDICA
NUCLEO DE ASSESSORIA TECNICA EM AGOES DE SAUDE

7/ Assim, em consonancia com o regulamento do SUS, considerando que o
Estado deo Rio de Janeiro conta com uma Rede de Alta Complexidade Oncolégica
(ANEXO)", conforme pactuagdo na Comissdo Intergestores Bipartite (Deliberagao CIB n°
2.883, de 12 de maio de 2014, entende-se que & responsabilidade do Hospital Estadual Alberto
Torres (Evento1 ANEXO2 pags. 12 e 13), realizar o encaminhamento do Autor a uma das
instituicbes de saude que integram a referida Rede, a fim de que seja garantido o atendimento
integral preconizado pelo SUS para sua condi¢ao clinica.

8. Adicionalmente, cabe destacar que, segundo documentos meédicos
(Evento1_ANEXO2_pags. 51 e 52), o Autor apresenta cancer de préstata com implantes
6sseos. pulmonares e linfaticos, apresentando risco de ébito. Assim, cabe esclarecer que a

demora exacerbada na realizacdo da consulta pleiteada e na definicdo do tratamento
oncolégico pode influenciar negativamente no prognéstico em guestao.

9. Por fim, acrescenta-se que, o paciente com neoplasia maligna tem direito de se
submeter ao primeiro tratamento no SUS, no prazo de até 60 (sessenta) dias contados a partir
do dia em que for firmado o diagndstico em laudo patolégico ou em prazo menor, conforme a
necessidade terapéutica do caso registrada em prontuario™.

E o parecer.

Ao 2° Juizado Especial Federal de Sao Gongalo, da Secao Judiciaria do
Rio de Janeiro, para conhecer e tomar as providéncias que entender cabiveis.

FLAVIO AFONSO BADARO

Assessor-chefe
CRF-RJ 10.277
ID. 436.475-02

8 peliberagao CIB n° 4.004 de 30 de Margo de 2017. Pactuar “ad referendum” o credenciamento e’habilitagéo das
Unidades de Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia — UNACON e Centros de Assnst?ncna de Alta
Complexidade em Oncologia — CACON, nas unidades abaixo listadas, em ade.qua(;ao.a Portaria GM/MS n° 140 de ;
27/02/2014. Disponivel em: <http:llwww.brasilsus.com.br/images/portanas/abnlzm7/d|a10/dellb4004.pdf>. Acesso em.

29 ago. 2018. '
¥ MINgISTERlO DA SAUDE. Portaria n° 1.220, de 03 de junho de 2014. Disponivel em:

<http:/Iwww.saude.ba.gov.brlporta\cib/images/ arquivos/Portarias/201 4/06_junho/PT_GM_N_121 7_03.06.2014.pdf>.
Acesso em: 29 ago. 2018.
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ANEXO — Estabelecimentos de Satide Habilitados em Oncologia no Estado do Rio de
Janeiro

Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia — UNACON/CACON
Adequagéo a nova Portaria Ministerial 140/2014
CNES Estabelecimento Municipio
2287250 | Sociedade Portuguesa de Beneficéncia de Campos | Campos dos | UNACON
Goytacazes
2287285 | Instituto de Medicina Nuclear e Endocrinologia Ltda | Campos dos | UNACON
- IMNE Goytacazes
0012505 | Hospital Universitario Antonio Pedro Niteroi UNACON
3477371 | Clinica de Radioterapia Inga Niteroi UNACON
2296241 | Hospital Regional Darcy Vargas Rio Bonito UNACON
2269988 | Hospital Federal dos Servidores do Estado Rio de UNACON
Janeiro
2295415 | Hospital Universitario Gaffrée e Guinle Rio de UNACON
Janeiro
2269783 | Hospital Universitario Pedro Ernesto Rio de UNACON
Janeiro
2296616 | Instituto de Puericultura e Pediatria Martagao Rio qe UNACON
Gesteira Janeiro
2295067 | Instituto Estadual de Hematologia Arthur Siqueira Rio Qle UNACON
Cavalcanti - Hemorio Janeiro
2273462 | INCA - Hospital do Cancer IlI Rio de UNACON
Janeiro
2280167 | Hospital Universitario Clementino Fraga Filho Rio de CACON
Janeiro
2292386 | Hospital S&o José Teresépolis | UNACON

Portaria n° 140, de 27 de fevereiro de 2014.
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