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

PARECER TECNICO/SES/SJ/NAT-FEDERAL N° 1150/2018

Rio de Janeiro, 28 de dezembro de 2018.

Processo n° 5049257-07.2018.4.02.5101,

ajuizado por |

representada por |

O presente parecer visa atender a solicitacdo de informacdes técnicas do 10°
Juizado Especial Federal do Rio de Janeiro, da Secéo Judicidria do Rio de Janeiro, quanto a
cirurgia para biopsia (massa de pancreas).

| - RELATORIO

1. De acordo com documento do Centro Municipal de Satde Harvey Ribeiro de
Souza Filho (Evento 1, ANEXO2, Pagina 7), emitido em 18 de dezembro de 2018, pela médica

| (CREMERJ [ ] a Autora, 88 anos, apresenta ha alguns

meses dor abdominal crénica de forte intensidade com multiplas idas & emergéncia,
associada a emagrecimento. Apresenta imagem a tomografia de abdome de massa em
topografia de pancreas, caracterizando uma neoplasia de pancreas ainda de comportamento
incerto. Necessita de cirurgia para biopsia da massa de carater urgente pela possibilidade de
malignidade. Ha risco de morte caso ndo se submeta ao tratamento. E informado ainda que a
Autora se encontra inserida no SER com risco vermelho.

2. Em (Evento 1, ANEXO2, Péagina 8), consta laudo de ultrassonografia do
abdome total, em impresso do Hospital Municipal Lourencgo Jorge, emitido em 21 de novembro
de 2018 e assinado pelo médico | |(CREMERJ [ 1 onde foram
evidenciados: “... aumento da ecogenicidade do parénquima, predominando nos segmentos V
e VI, compativel com esteatose. Cisto de cerca de 1,0cm no segmento VI (...) volumosa
formagéo cistica, de contornos regulares e contetido homogéneo, medindo cerca de 8,0 x 7,0 x
6,7 cm localizada na regido epigastrica entre o figado, estémago e corpo do pancreas”.

Il — ANALISE

DA LEGISLACAO

1. A Portaria de Consolidacéo n® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, contém
as diretrizes para a organizagdo da Atengédo a Salde no ambito do Sistema Unico de Saude
(S8US) visando superar a fragmentacdo da atencdo e da gestdo nas Regides de Saude e
aperfeicoar o funcionamento politico-institucional do SUS com vistas a assegurar ao usuario o
conjunto de acdes e servicos que necessita com efetividade e eficiéncia.

2. A Portaria de Consolidacdo n°® 1/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, publica a
Relacdo Nacional de Acdes e Servigos de Saide (RENASES) no ambito do Sistema Unico de
Saude (SUS) e da outras providéncias.
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3. O Anexo IV da Portaria de Consolidacdo n°® 3/GM/MS, de 28 de setembro de
2017, institui a Rede de Atencdo a Saude das Pessoas com Doencas Cronicas, no ambito do
Sus.

4. O Anexo IX da Portaria de Consolidacdo n® 3/GM/MS, de 28 de setembro de
2017, instituiu a Politica Nacional para a Prevencao e Controle do Cancer na Rede de Atencao
a Saude das Pessoas com Doencas Crénicas, no ambito do Sistema Unico de Satde (SUS).

5. A Portaria n® 140/SAS/MS de 27 de fevereiro de 2014 redefine os critérios e
parametros para organizagéo, planejamento, monitoramento, controle e avaliagdo dos
estabelecimentos de satde habilitados na atengdo especializada em oncologia e define as
condigdes estruturais, de funcionamento e de recursos humanos para a habilitacdo destes
estabelecimentos no ambito do Sistema Unico de Satide (SUS).

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

7. O Capitulo VII, do Anexo IX, da Portaria de Consolidagdo n° 2/GM/MS, de 28
de setembro de 2017, dispde sobre a aplicacao 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 Deliberacédo CIB n® 2.883, de 12 de
maio de 2014 pactuou as referéncias da Rede de Alta Complexidade Oncoldgica.
9. A Deliberacdo CIB-RJ n° 4609, de 05 de julho de 2017, pactua o Plano

Oncolégico do Estado do Rio de Janeiro, com vigéncia de 2017/2021, e contém os seguintes
eixos prioritarios: promocao da saude e prevencdo do cancer; detecgdo precoce/diagnostico;
tratamento; medicamentos; cuidados paliativos; e, regulacédo do acesso.

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

referendum, o credenciamento e habilitacdo das unidades de Assisténcia de Alta
Complexidade em Oncologia (UNACON) e centros de Assisténcia de Alta Complexidade em
Oncologia (CACON), em adequacao 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 antenor para
28/02/2016.

12. - Considerando a Politica Nacional de Regulacdo do SUS, disposta no Anexo
XXVI da Portaria de Consolidagéo n° 2/GM/MS, de 28 de setembro de 2017;

Art. 9°§ 1°0 Complexo Regulador sera organizado em:

| - Central de Regulagdo de Consultas e Exames: regula o0 acesso a todos 0s
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 organizagao local,
0 acesso aos leitos hospitalares de urgéncia; e

Il - Central de Regulagdo de Urgéncias: regula o atendimento pré-hospitalar de
urgéncia e, conforme organizagdo local, o acesso aos leitos hospitalares de
urgéncia.
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DA PATOLOGIA

1. O neoplasia / cancer é uma enfermidade que se caracteriza pelo crescimento
descontrolado, rapido e invasivo de células com alteracdo em seu material genético. Muitos
fatores influenciam o desenvolvimento do cancer, tanto os de causas externas (meio ambiente,
habitos ou costumes proprios de um ambiente social e cultural) como os de internas
(geneticamente pré-determinadas), que resultam de eventos responsaveis por gerar mutacdes
sucessivas no material genético das células, processo que pode ocorrer ao longo de décadas,
em multiplos estagios’.

2. Esteatose Hepatica é um acumulo de gordura nas células do figado, também
chamada de infiltragdo gordurosa do figado ou doenca gordurosa do figado. Ela pode ser
dividida em doenca gordurosa alcodlica do figado (quando ha abuso de bebida alcodlica) ou
doenca gordurosa ndo alcodlica do figado, quando ndo existe histéria de ingestdo de alcool
significativa. A esteatose hepética pode ter varias causas: abuso de alcool, hepatites virais,
diabetes, sobrepeso ou obesidade, Alteragdes dos lipides, como colesterol ou triglicérides
elevados, drogas, como o0s corticoides, causas relacionadas a algumas cirurgias para
obesidade. Em média uma em cada cinco pessoas com sobrepeso desenvolvem esteato-
hepatite ndo alcodlica’.

3 A dor abdominal crbnica é uma das razbes mais frequentes para consulta
médica. N&o existe, entretanto, um protocolo bem estabelecido para sua abordagem
diagnoéstica, uma vez tratar-se de sintoma inespecifico e justificavel por um grande espectro de
doencas. benignas ou ndo. Na maioria das vezes, essa investigacdo se torna uma pratica
médica onerosa e invasiva, pela necessidade de realizacdo de exames complementares para
seu esclarecimento®. Deve ser feito um questionamento sistematico durante a consulta inicial
para excluir os sinais clinicos de alarme (perda de peso documentada, sintomas noturnos,
histéria familiar de cancer de célon, sangue misturado as fezes, uso recente de antibidtico,
anormalidades relevantes no exame fisico, idade maior que 50 anos, inicio recente dos
sintomas, sexo masculino) cuja identificacdo indica a necessidade de se considerar
atentamente o diagnostico diferencial e de assegurar a realizacdo dos exames adequados®.

4. Perda de peso & importante causa de internac@o hospitalar, pois pode fazer
parte do quadro clinico de doencas sistémicas avancadas, simbolizar primeiro sintoma de
malignidade ou manifestacdo de doencas psiquiatricas. Independente da causa de base ha
correlacdo entre perda de peso e aumento da morbimortalidade. Perda de peso significativa
(perda ponderal) pode ser definida como perda maior que 5,0% do peso habitual no periodo de
seis a 12 meses (sindrome consumptiva). As principais causas de perda de peso isolada sdo:
cancer, distarbios psiquiatricos, doengas do aparelho digestério, endocrinopatias, afeccoes
reumaticas, infecgdes e origem indeterminada®.

' MINISTERIO DA SAUDE. Instituto Nacional de Cancer (INCA). Consenso Nacional de Nutricao Oncoldgica. 2009,
126 p. Disponivel em: <https:/www.inca.gov.br/o-que-e-cancer>. Acesso em: 28 dez. 2018.

HOSPITAL SIRIO-L!BANES. Esteatose Hepatica. Disponivel em:

<https://www.hospitalsiriolibanes.org. br/hospital/especialidades/nucleo-avancado-figado/Paginas/esteatose-
hepatica.aspx>. Acesso em: 28 dez. 2018.

* KRAYCHETE, D.C. & GUIMARAES, A.C. Hiperalgesia Visceral e Dor Abdominal Cronica: Abordagem Diagnéstica e
Terapéutica, Revista Brasileira de Anestesiologia, 2003; 53: 6: 833 —~ 853. Disponivel em:
<http://www.scielo.br/pdfirba/v53n6/v53n6a14.pdf>. Acesso em: 28 dez. 2018.

* SPILLER R.C. & THOMPSON W.G. Transtornos intestinais. Arq Gastroenterol, v.49 — suplemento, 2012. Disponivel
em: <http://www.scielo.br/pdf/ag/v49s1/v49s1a08.pdf>. Acesso em: 28 dez. 2018.

° PINHEIRO, K. M. K. Et al. Investigagao de sindrome consumptiva. Arquivo Médico dos Hospitais da Faculdade de
Ciéncias Médicas da Santa Casa de Sao Paulo, 2011. Disponivel em:
<http://arquivosmedicos.fcmsantacasasp.edu.br/index.php/AMSCSP/article/viewFile/318/333>. Acesso em: 28 dez.
2018.
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DO PLEITO

1. A biopsia é definida como remocéo e avaliacdo patoldégica de amostras, na
forma de pequenos fragmentos de tecido do corpo vivo®. Além das indicagbes clinicas, outro
fator a ser considerado na indicacdo de bidpsia € o beneficio terapéutico que oferece ao
paciente em caso de diagnostico do cancer’.

Ill - CONCLUSAO

1. Lesdes pancredticas focais podem estar relacionadas a diversas condigoes
patoldgicas, com diferentes opgdes terapéuticas. Existem varias técnicas para obtengao de
material para analise histologica de lesGes pancreaticas, como bidpsias percutaneas guiadas
por métodos de imagem, bidpsias endoscdpicas ou cirtrgicas®.

2. As células exdcrinas e endocrinas do pancreas formam diferentes tipos de
tumores, sendo necessario distinguir os canceres de péancreas exocrinos e enddcrinos, uma
vez que estes tém fatores de risco e causas distintos, além de diferentes sinais e sintomas,
sendo diagnosticados através de exames diferentes e tratados de maneira diferenciada. Os
tumores exocrinos correspondem ao tipo mais comum de cancer de pancreas®. Entre os
sintomas do cancer de pancreas exocrino estéo ictericia, dor abdominal ou nas costas, perda
de peso, falta de apetite, problemas digestivos, aumento da vesicula biliar, coagulos
sanguineos, diabetes, urina escura, fezes de cor clara, coceira na pele e anormalidades do
tecido adiposo'®.

3. Desta forma, informa-se que a cirurgia para bidépsia da massa de pancreas
esta indicada para melhor elucidacdo diagnostica e definicdo do tratamento da patologia que

acomete a Autora — massa em topografia de péncreas. caracterizando uma neoplasia de
pancreas com possibilidade de malignidade (Evento 1, ANEXO2, Pagina 7). Além disso, esta
coberta pelo SUS, conforme Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses/Préteses e
Materiais Especiais do Sistema Unico de Saude - SUS (SIGTAP), no qual consta: bidpsias
multiplas intra-abdominais em oncologia (04.16.04.020-9).

4, No que tange ao acesso no SUS, a atencdo oncoldgica foi reestruturada em
consonancia com a Rede de Atencdo & Saude e de forma articulada entre os trés niveis de
gestao.

5. O componente de Atencdo Basica tem por objetivos, dentre outros, realizar
rastreamento para detecgao e diagndstico precoce do cancer e encaminhamento da pessoa
com suspeita para confirmagao diagnostica em pontos da rede de atencao.

6. O componente de Atencdo Especializada € composto por ambulatorios de
especialidades, hospitais gerais e hospitais especializados habilitados para a assisténcia
oncoldgica. Esses devem apoiar e complementar 0s servicos da atencdo béasica na
investigagao diagnéstica, no tratamento do cancer (...), garantindo-se, dessa forma, a

% BIBLIOTECA VIRTUAL EM SAUDE. DeCS. Descritores em Ciéncias da Satde. Biopsia. Disponivel em:
<http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-
bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=
p&search_exp=Bi%F3psia>. Acesso em: 28 dez. 2018.

" Portal da Urologia. Versao Preliminar. Biépsia de Préstata. Disponivel em: <http://portaldaurologia.org.br/medicos/wp-
content/uploads/2015/09/biopsia_de_prostata.pdf>. Acesso em: 28 dez. 2018.

& Scielo. TYNG, C. J. et al. Bidpsia percutanea de massas pancredticas guiada por tomografia computadorizada com
pneumodissecgdo. Radiol Bras. 2013 Mai/Jun;46(3):139-142. Disponivel em: <
http://veww.scielo.br/pdfirb/v46n3/pt_0100-3984-rb-46-03-139.pdf>. Acesso em: 28 dez. 2018.

¢ ONCOGUIA. Sobre o Cancer de Pancreas. Disponivel em: <http://www.oncoguia.org.br/conteudo/sobre-o-
cancer/678/145/>. Acesso em: 28 dez. 2018.

'® ONCOGUIA. Sinais e Sintomas do Cancer de Pancreas. Disponivel em:
<http://www.oncoguia.org.br/conteudo/sinais-e-sintomas-do-cancer-de-pancreas/684/218/>. Acesso em: 28 dez. 2018
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integralidade do cuidado no dmbito da rede de atencdo a saude. O componente da Atencédo
Especializada é constituido pela Atencdo Ambulatorial e Hospitalar.

7. A Aten¢do Hospitalar € 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 internacédo. 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.

8. Em consonéncia com o regulamento do SUS, considerando que o Estado do
Rio de Janeiro conta com uma Rede de Alta Complexidade Oncolégica (ANEXO)',
conforme pactuacdo na Comissao Intergestores Bipartite (Deliberacao CIB n° 2.883, de 12 de
maio de 2014, cabe esclarecer que a Autora esta sendo assistida por uma Unidade Basica de
Saude, a saber, o Centro Municipal de Sadde Harvey Ribeiro de Souza Filho (Evento 1,
ANEXO2, Pagina 7).

9. Destaca-se que acostado ao processo (Evento 3, ANEXO2, Paginas 1 a 3),
consta Parecer Técnico da Camara de Resolugdo de nglos em Saude n° 011436/2018,
emitido em 19 de dezembro de 2018, o qual informa que “... Em consulta ao SER, verificou-se:

Solicitagdo Id: 2298507, Ambulatério 1¢ vez - Clrurg/a Geral (Oncologia) registrada em
12/12/2018 por CMS HARVEY RIBEIRO DE SOUZA FILHO, em situagdo. PENDENTE.
observagéo pela regulagdo em 19/12/2018: “anexar laudo tomografia”. Assim, entende-se que
a via administrativa ja foi utilizada.

10. Ressalta-se que em documento acostado (Evento 1, ANEXO2, Pagina 7), a
meédica assistente solicita urgéncia para o procedimento pleiteado, devido a “possibilidade de
malignidade e risco de morte caso ndo se submeta ao tratamento”. Dessa forma, salienta-se
que a_demora exacerbada na realizacdo do mesmo pode influenciar negativamente no
prognostico da Autora.

E o parecer.

Ao 10° Juizado Especial Federal do Rio de Janeiro, da Se¢do Judiciaria do
Rio de Janeiro para conhecer e tomar as providéncias que entender cabi

MARCELA MACHADO DURAO VIRGINIA S. PEDREIRA
Assistente de Coordenacao Enfermeira
CRF-RJ 11517 COREN/RJ: 321.417
ID. 4.216.255-6

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

' Deliberagdo CIB n°® 4.004 de 30 de Margo de 2017. Pactuar “ad referendum"” o credenciamento e habilitagio das

Unidades de Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia - UNACON e Centros de Assisténcia de Alta

Complexidade em Oncologia — CACON, nas unidades abaixo listadas, em adequagdo a Portaria GM/MS n° 140 de \}
27/02/2014. Disponivel em: <http://www.brasilsus.com.br/images/portarias/abril2017/dia10/delib4004.pdf>. Acesso em:

28 dez. 2018.
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Estabelecimentos de Saude Habilitados em Oncologia no Estado do Rio de Janeiro

Rio de Janeiro

Hospital dos Servidores do
Estado

de Radioterapia,
Hematologia e
Oncologia Pediatrica

UNAN co Servc;os :

Rua Sacadura Cabral
n® 178 - Centro

Hospital Geral do Andarai

UNACON

Rua Leopoldo n® 280

- Andarai
Hospital Geral de Bonsucesso UNACON com Se_rvu;o Av. Londres n°® 616 -
de Hematologia Bonsucesso

Hospital Geral de
Jacarepagua/Cardoso Fontes

UNACON

Av Menezes Cortes n°
3245 - Jacarepagua

Hospital Geral de Ipanema

Hospital Geral com
Cirurgia Oncolégica

Rua Anténio Parreiras
n® 67 - Ipanema

Hospital Geral da Lagoa

UNACON com Servico
de Oncologia Pediatrica

Rua Jardim Botéanico
n® 501 - Jardim

Boténico
Hospital Universitario Gaffrée e UNACON Rua Mariz e Barros n°
Guinle 775 - Tijuca
FPEAARIOSIE UNACON com Servico | Rua Magé n°326 -

Associagao Brasileira de
Assisténcia ao Cancer

de Radioterapia

Penha Circular

Instituto de Puericultura Martagéo
Gesteira/lUFRJ

UNACON exclusivo de
oncologia pediatrica

Rua Bruno Lobo n° 50
- llha do Fundao.

Instituto Estadual de Hematologia
Arthur Siqueira Cavalcanti/
Hemorio/Fundacao Pro-Instituto
de Hematologia do Rio de
Janeiro-FUNDARJ

UNACON exclusiva de
hematologia

Rua Frei Caneca, 8-
Centro.

Instituto Nacional de Cancer -
INCA - Hospital do Céancer |

Instituto Nacional de Cancer -
INCA - Hospital do Cancer ||

Instituto Nacional de Cancer -
INCA - Hospital do Cancer il

CACON com Servigo
de Oncologia Pediatrica

Pc¢a. Cruz Vermelha
n® 23 — Centro

Rua Equador n® 831 -
Santo Cristo

Rua Visconde de Sta.
Isabel n® 274 - Vila
Isabel

Hospital Universitario Ciementino
Fraga Filho-UFRJ

CACON

Avenida Brigadeiro
Trompowski, s/n - llha
do Fundéo

Hospital Universitario Pedro
Ernesto - UERJ

UNACON com Servigos
de Radioterapia e
Hematologia

Avenida 28 de
setembro n® 77 - Vila
Isabel
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