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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/INATJUS-FEDERAL 0176/2019

Rio de Janeiro, 27 de fevereiro de 2019.

Processo n® 5001346-35.2019.4.02.5110
ajuizado por | ~ |

O presente parecer visa atender a solicitacdo de informagdes técnicas da 6°
Vara Federal de Sdo Jodo de Meritl, da Seg#o Judicidria do Rio de Janelro quanto a
internagdo e ao exame endoscopla digestlva alta.

-
| - RELATORIO

1. Em (Evento 1, OUT2, Paginas 14 e 20) ha documentos do Instituto de
Psiquiatria — Universidade Federal do Rio de Janeiro, emitidos em 17 de janeiro e 05 de
fevereiro de 2019, assinados pelo médicol I[CREMERJ[__ ], a
Autora encontra-se em tratamento psiquiatrico, sob cuidados médicos ha cerca de um ano,
devido hipétese de transtorno afetivo bipolar (CID10-F31). Suas consultas t&ém sido
realizadas no PAM Meriti com seu Ultimo atendimento datado em 17/01/2019. Segundo a
recomendagao da regionalizacdo do tratamento proposto pelo SUS. Ha sugestSo de
continuagao do tratamento. Fol solicitado o exame endoscopia digestiva alta devido &
disfagia e emagrecimento.

2. Segundo documento do Posto de Salde Tucéo — Prefeitura Municipal de
S#o Jo#io de Meriti e formulario de Tratamento / Internag&o / Tranferéncia / Cirurgia /
Protese da Defensoria Pablica da Unido (Evento 1, OUT2, Pédginas 18, 23 e 24), emitidos
em 25 de janeiro e 08 de fevereiro de 2019 pelo médico | |
(CREMERJ [}, a Autora é acompanhada na referida unidade por longa data. Ha
cerca de um ano apresenta quadro depressivo, com recusa em se alimentar. Acamada,
pesa atualmente cerca de 35Kg. E portadora de hipotireoidismo, sendo encaminhada ao
endocrinologista. Em 2016 teve Zika e Chikungunya. Como antidepressivo, fol prescrito
Mirtazapina pela psiquiatria. Em abril de 2018, exame de colonoscopia revelou doenga
diverticular do célon. Necessita ser internada para elucidagao diagnéstica com urgéncia e
reposigéo eletrolitica e de vitaminas, tendo em vista ser quadro de caquexia. E informado
ainda que a Autora apresenta risco de morte e que o prazo maximo de espera sem que
haja complicag8o do quadro ou risco de 6bito é de “"dias". Foram Informadas as seguintes
Classificagdes Internacionais de Doenga (CID-10) EO03.9 Hipotireoidismo nao
especificado, 32.9 Episddio depressivo ndo especificado, K57.3 Doenga diverticular
do Intestino grosso sem perfuragdo ou abscesso, G30.9 Doenga de Alzheimer nao
especificada e R63.0 Anorexia,

!
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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 organizag@o da Atengéo & Salde no ambito do Sistema Unico
de Salde (SUS) visando superar a fragmentag@o da atengdo e da gestdo nas Regides de
Saude 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 Consolidagdo n° 1/GM/MS, de 28 de setembro de 2017,
publica a Relagdo Nacional de Agdes e Servicos de Saude (RENASES) no ambito do
Sistema Unico de Salde (SUS) e da outras providéncias.

3. Considerando a Pollﬂoa Nacional de Regulagao do SUS, disposta no Anexo
XXVI da Portaria de Consolidagao n°2/GM/MS, de 28 de setembro de 2017

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

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

Il - Central de Regulagéo de InternagOes Hospitalares: regula o acesso aos
leifos @ aos_ procedfmentos hospitalares eletivos e, conforme organizag&o
local, o acesso aos leitos hospilalares de urgéncia; e

lll - Central de Regulagdo de Urgéncias: regula o atendimento pré-hospitalar
de urgéncia e, conforme organizagéo local, o acesso aos leitos hospitalares
de urgéncia.

DO QUADRO CLINICO

1. A depressio & um distirbio afetivo que acompanha a humanidade ao longo
de sua histéria. No sentido patolégico, ha presenga de tristeza, pessimlsmo baixa
autoestima, que aparecem com frequéncia e podem combinar-se entre si. Ha uma série de
evidéncias que mostram alteragbes quimicas no cérebro do Individuo deprimido,
principalmente com relagéo aos neurotransmissores (serotonina, noradrenalina e, em menor
proporgdo, dopamina), substancias que transmitem impuisos nervosos entre as células.
Outros processos que ocorrem dentro das células nervosas também estdo envolvidos. A
prevaléncia (nimero de casos numa populagdo) da depress&o é estimada em 18%, o que
significa que aproximadamente uma em cada cinco pessoas no mundo apresentam o
problema em algum momento da vida'.

2, O transtorno afetivo bipolar é caracterizado. por dois ou mais episodios
nos quais o humor e o nivel de atividade do sujeito estfio profundamente perturbados,
sendo que este distirbio consiste em algumas ocasides de uma elevagéo.do humor e
aumento da energia e da atividade (hipomania ou mania) e em outras, de um rebaixamento
do humor e de redugdo da energia e da atividade (depressdo). Pacientes gque sofrem
somente de episodios repetidos de hipomania ou mania s&o classificados como bipolares®.

' BIBLIOTECA VIRTUAL EM SAUDE - BVS. Dicas em Saldde. Depressfio, Disponivel em:
<http:/fbvsms.saude.gov.br/bvs/dicas/76depressao, himl>, Acesso em: 26 fev, 2019.

2 Classificago Estatistica Intemacional de Doengas e Problemas Relacionados a Salde (CID-10), Cantro
Cotaborador da OMS para a Classificagado de Doengas em Portugués, Disponivel em!

<http://www.datasus.gov bricid10/V2008/WebHelpA30_39 him#F31>. Acesso em: 26 fev. 2015,
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3. A disfagia é a dificuldade na degluticdo que pode ser consequéncia de um
distGrbio neuromuscular ou de uma obstrugdo mecanica. A disfagia & classificada em dois
tipos distintos: disfagna orofaringea devido ao mau funcionamento da faringe e esfincter
esoféagico superior e disfagia esofagica devida ao mau funcionamento do eséfago®.

4. Perda de peso & importante causa de internagao hospitalar, pois pode fazer
parte do quadro clinico de doengas sistémicas avancadas, simbolizar primeiro sintoma de
malignidade ou manifestagdo de doengas psiquiatricas. Independente da causa de base ha
correlagao 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
sa0. cancer, distirbios psiqulatricos, doeng¢as do aparelho digestorio, endocrinopatias,
afecqoes reumaticas, infecgdes e origem Indeterminada®,

O hipotireoidismo & uma sindrome resultante da secregdo anormalmente
bauxa dos horménios liredideos da gléndula tireoide, levando & uma diminuigdo do
metabolismo basal. Em sua forma mais grave, ocorre o acimulo de mucopolissacarideos na
pele, causando um edema conhecido como mixedema. Pode ser primario ou secundario
devido a outras doengas da hipofise ou disfungao do hipotalamo®.

6. A doenga diverticular do célon & uma afecgéo onde ocorre herniagéo ou
protus&o da mucosa do intestino grosso, em forma de saculagbes, através das fibras
musculares, nos locais onde penetram os vasos sanguinecs. Considerada extremamente
rara no século XIX, passou a ser mais frequente no século XX, entretanto se o aumento dos
casos foi devido a maior precisdo dos exames dlagnéstioos a maior parcela de idosos na
populagdo, ou pela diminuigdo de fibras na dieta®. Pode corresponder ao conjunto de
manifestacdes associdveis & diverticulose, desde dor abdominal inespecifica até a
diverticulite complicada. A diverticulite significa a presenga de Iinflamagéo e de infecc;éo
associadas aos diverticulos, mals frequentemente os localizados no célon sigméide’.

7. A caquexia &€ a salde geral debilitada, desnutricdo € perda de peso,
geralmente associados com doengas crénicas’. No grego, o nome significa ma condigao.
Embora a sindrome venha sendo mals estudada no cancer, ndo esta a esse restrito,

? DECS. Descritores Em Ciéncias da Sadde. Disfagia, Biblioteca Virtual da Satde. Disponivel em:
<http://decs.bvs.br/cgi-bin/wxis 1660 exe/decsserver/7isisScript=../egh
bin/decsserver/decsserver xis&task=exact_term&previous_page=homepage&interface_language=p&search_langua
pe—p&search exp=Disfagia>. Acesso em: 26 fev.2019,

PINHEIRO, K. M. K. Et al. Investigagiio de sindrome consumptiva. Arquivo Médico dos Hospitais da Faculdade de
Ciénclas Médicas da Santa Casa de S8o Paulo, 2011, Disponivel em:
<http/farquivosmedicos femsantacasasp.edu.brfindex.php/AMSCSP/article/viewFile/318/333>. Acessa em: 26 fev,
2018,
* Biblioteca Virtual em Salde — BVS, Descrigio de hipofirecidismo. Disponivel em:
<http//pesquisa.bvsalud.org/portalidecs-
locator/?lang=pt&tree_id=C06.689 7508term=C06.689.750&tree_Id=C19.874.4828term=C19.874.482>, Acesso
em: 26 fev, 2019,
® Santos, J, M. et al. Doenga Diverticular do célon: Analise 453 pacientes. Arquivos Catarinenses de Medicina, v.
36, n. 2, 2007. Disponivel em:<http:/www.acm,org brirevista/pafiartigos/483.pdf>. Acesso em: 26 fev. 2019,
! Projeto Diretrizes, Associagdo Médica Brasileira e Conselho Federal de Medicina. SOCIEDADE BRASILEIRA DE
COLOPROCTOLOGIA. Diverticulite: Diagndstico e Tratamento, 2008. Disponivel em: <
https://diretrizes.amb.org.br/_BibliotecaAntiga/diverticulite-diagnostico-e-tratamento. pdf >. Acesso em: 26 fev. 2019.
! Biblioteca Virtual em Sadde — BVS, Descrigdo de caquexia. Disponivel em:
<http://pesquisa.bvsalud.org/portalidecs-
locator/?lang=pt&tree_id=&term=lombalgla&tree_Id=C23,888.144.243.963.500.5008term=C23.888.144.243,963.50

0.500>. Acesso em: 26 fev. 2019.
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atingindo também pacientes com faléncia cardiaca congestiva com moléstias digestivas,
defeitos tubulares renais, queimaduras, sepsis e AIDS®.

8. A anorexia é definida como a diminuigdo ou perda de_apetite acompanhada
por uma avers@o a comida e incapamdade para comer. E a caracteristica definida para o
transtorno denominado anorexia nervosa'’. A perda do apetite € o 2° sintoma mais comum
em pacientes com cancer avangado, presente em 65% - 85% dos casos. Estudos
demonstram que o apetite e a habilidade de comer s&o mais importantes do que a forga
fisica e habilidade de trabalhar'".

9. A doenga de Alzheimer (DA) & um transtorno neurodegenerativo
progressivo e fatal que se manifesta por deterioragdo cognitiva e da memoria,
comprometimento progressivo das atividades de vida diaria e uma variedade de sintomas
neuropsiquiatricos e de alteragbes comportamentals. Esta patologia se instala, em geral, de
modo insidioso e se desenvolve lenta e continuamente por varios anos. As alteragdes
neuropatologicas e bioquimicas da DA podem ser divididas em duas dreas gerais:
mudangas  estruturais e alteragbes nos neurotransmissores ou  sistemas
neurotransmissores. Embora n&o haja cura, a descoberta de que a DA & caracterizada por
déficit colinérgico resultou no desenvolvimento de tratamentos medicamentosos que aliviam
os sintomas e retardam a transferéncia de idosos para clinicas'.

DO PLEITO

1, A endoscopia digestiva alta & indicada para avallagdo diagnostica e,
quando possivel, para tratar as doengas da parte superior do tubo digestivo (estfago,
estdmago e a porgdo inicial do duodeno), que causam dor abdominal superior, nauseas,
vomitos, queimagéo retroesternal, dificuldade ou dor para a degluticdo e na suspeita de
corpo estranho. O exame é reallzado introduzindo-se pela boca um aparelho flexivel com
iluminag&o central que permite a visualizagéo de todo o trajeto examinado™,

1Il - CONCLUSAO

1. Disfagia é qualquer dificuldade na efetiva condugado do alimento da boca até
o estdbmago por meio das fases Inter-relacnonadas comandadas por um complexo

¥ Conselho Reglonal de Nutrigo — CRN. Consenso Brasileiro de Caquexia Anorexia em Cuidados Paliativos.
Consenso Brasilelro de Caquexia / Anorexia, 2011, Disponivel em: <http//www.crm1.0rg.briwp-
content/uploads/2014/08/CONSENSO-BRASILEIRO-DE-CAQUEXIA-ANOREXIA-EM-CUIDADOS-PALIATIVOS_-
2011.pdf?x53726>, Acesso em: 26 fev. 2018,

® giblioteca Virtual em Sadde (BVS). Descritores em Ciéncias da Satde (DeCS) Anorexia, Disponivel em:
<http://decs.bvs. bricgi-binfwxis 1660.exa/decssarver/?IsisSaript=. /egi-
bin/decsserver/decsserver.xisdtask=exact_term&previous_pageshomepage&interface_language=p&search_langua
ge—p&unmh exp=anorexia> Acesso em: 26 fev, 2019.

! Brasil. Ministério da Saude, Instituto Nacional do Céncer (INCA). Cuidados Paliativos Oncolégicos — Controle de
Sintomas. Disponivel em: <http://bvsms saude.gov.br/bvs/publicacoesfinca/manual_cuidados_oncologicos.pdf=.
Acesso em: 26 fay. 2019,

2 BRASIL. Ministério da Salde, Secretaria de Atengo 4 Satde. Portaria n® 1288, de 21 de novembro de 2013.
Aprova o Protocola Clinico e Diretrizes Terapéuticas da Doenga de Alzhesimer, Disponivel em;
<http://bvsms.saude.gov.bribvs/saudelegis/sas/2010/pri0491_23_05_2010.himl>,

Acesso em: 26 fev. 2019,

** Hospital Israelita Albert Einstein. Endoscopia Digestiva Alta (EDA). Disponivel em;
<hitp://medicalsulte.ainstein.br/Servicos/Consentimentosinformados/Informativo_Endoscopia_Digastiva_Alta_portu
gues,pdf>. Acesso em: 26 fev. 20185.
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mecanismo neuromotor'*. Os disturblos de degluticio (disfagia) podem ser decorrentes de
causas neurologicas e/ou estruturais. Tém alta taxa de ocomréncia nos casos de traumas
cranioencefalicos, acidentes vasculares encefalicos - AVE, doengas neuromusculares e
degenerativas, pos-intubagao orotraqueal cancer de cabega e pescogo, entre outras
patologias. A disfagia tem, como principais consequéncias, os deficits nutricionais, com
resultado em perda de peso e desidratagdo e, como agravo, a pneumonia aspirativa ™. 18

2, Alguns dos critérios para a indicagdo da endoscopia digestiva sao:
disfagia, odinofagia, rouquiddo, emagrecimento, anorexia, hematémese ou melena,
vOmitos recorrentes, massas palpaveis, dor abdominal intratavel, linfoadenopatia, febre de
origem obscura, ictericia, historia familiar de cancer, principalmente parente em 1° grau
portador de cancer gastrico'®.

3. Diante do exposto, destaca-se que exame endoscopia digestiva alta esta
indicado para melhor elucidagdo diagnéstica da condigdo clinica da Autora. Além disso,

esta elo SUS conforme Tabela de Procedimentos, Medicamentos,
Orteses/Proteses e Materials Especlals do Sistema Unico de Satde - SUS (SIGTAP), na

qual consta: Esofagogastroduodenoscopia (02.09.01.003-7).
4, Adicionalmente, no que tange ao pleito *internagdo” e a solicitagdo medica

de ‘“internagdo para elucidagdo diagndstica com urgéncia e reposigéo eletrolitica e de
vitaminas, tendo em vista ser quadro de caquexia, com risco de morte e que o prazo
méximo de espera sem que haja complicag8o do quadro ou risco de Gbito é de dias”.

Salienta-se que de acordo com o Cadastro Nacional de Eswbeleclmentos
de Satde (CNES), o Hospital da Mulher Heloneida Studart esta cadastrado para o Servigo

de ggggscopla Digestiva_do_Aparelho Digestivo e Servico de Urgéncia e Emergéncia
(ANEXO)'"

no Municlpio onde reside a Autora, informado na Inicial, Sac Jodo de Meriti
(Evento 1, INIC1, Pagina 1). Assim, informa-se que &

nicipal de Saude 0 Jodo de Meriti, en - s da Centrai equlagéo
para uma unidade apta a sua realizacao.
6. Ressalta-se que em (Evento 1, OUT2, Paginas 8 e 9) constam documentos

nos quais é informado que a Autora encontra-se inserida no SER e no SISREG para
“Ambulatério de 1* vez em endocrinologia — tireoide" e "consulta em gastroenterologia®,
solicitagdes feitas pela Secretarila Municipal de Saude de S&o Jo2o de Meriti, em
15/02/2019, com situagao em fila e pendente, respectivamente.

" CARVALHO, B. SALES, D. 8. Disfagia e Desnutrigio. Socledade Braslleira de Gastroentarologia, Disponivel em:
<hitps.//sbgg.org. bthp-oomentIuploudslzmu'lOIupednl pdf>. Acessc em: 26 fev. 2018,

' Hospitals Universitarics Federais —~ EBSERH. Avaliagéo da Disfagia em Cligntes Adultos ¢ ldosos. Versdio 2.0,
Disponivel em; <httpi//iwww2.ebserh.gov.bridocuments/147715/0/POP+12.2015+disfagia pdf/597302168-3b04-4b21-
adB4-120bef3c18d1>, Acesso em: 26 fev. 2018,

' prafeitura Municipal de Campinas — Secretaria Municipal de Sadde- Deparatamento de Salde, Camara Técnica
de Especialidades — Manual de Endoscopia. Agosto, 2005. Disponivel em:
<http:/iwww.saude.campinas.sp.gov.br/especialidades/manual_endoscopia.pdf>. Acesso em: 26 fav. 2019.

7 Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES). Servigo de Endoscopia do Aparelho Digestivo.
Disponivel em:
<http:/icnes2.datasus.gov.br/Mod_Ind_Especialidades_Listar.asp?VTipo=142&VListar=1&VEstado=33&VMun=330
510&VComp=00&VTetc=00&VSewloo-142&VCIaumcaoao=oo1 &VAMbu=&VAMbuSUS=1&VHosp=&VHospSus=1
>, Acesso em: 26 fev, 2019,

" Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Salde (CNES). Servigo de Urgéncia e Emergéncia no Municipio de
S#&o Jodo de Meritl - Rio de Janeiro. Disponivel em:
<http//cnes2.datasus.gov.br/Mod_Ind_Especialidades_Listar.asp7VTipo=140&VListar=1&VEstado=33&VMun=330
51 0&VComwOO&VTerc=00&VSarvico=1 408V Classificacac=00&VAMbu=&VAMbuSUS=1&VHosp=&VHospSus=1>

. Acesso em: 26 fav. 2019,
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7. Cabe ainda ressaltar que em documento médico (Evento 1, OUT2, Péaginas
18, 23 e 24), o médico assistente menciona urgéncia para o atendimento da Autora e ainda
que a mesma apresenta risco de morte. Assim, salienta-se que a demora exacerbada na
realizacdo do exame para investigacdo da dicdo que a acomete d

comprometer o prognostico em questao.

8. Quanto a solicitagdo da Defensoria Publica do Estado do Rio de Janeiro
(Evento 1, INIC1, Pagina 10, item ‘DO PEDIDO" subitens "b" e “d") referente ao
fornecimento de "... bem como todos os demais procedimentos médtfcos e medicamentos
que vierem a ser prescfitos para o tratamento médico da parte autora...”, cumpre esclarecer
que ndo é recomendado o provimento de qualsquer novos itens sem prévia analise de laudo
que justifique sua necessidade, tendo em vista que o uso irracional @ indiscriminado de
tecnologias pode implicar em risco a satde de seus usuarios,

E o parecer.

A 6° Vara Federal de Séo Jodo de Meriti, da Secao Judiciaria do Rio de
Janeiro para conhecer e tomar as provlde@a;qua entender cabiveic.

VIRGINI REIRA
Enfermeira
COREN-RJ 321.417

MARCELA MACHADO DURAO
Assistente de Coordenago
CRF-RJ 11517
1D. 4.216.255-6

FLAVIO AFONSO BADARO
Assessor-chefe
'CRF-RJ 10.277
1D, 4368.475-02
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(ANEXO)

CNESNet

Secretaria de Atenglo & Saude

«)DATASUS
Hom

NDOSCOPIA

O APARELHO DIGESTIVO

CHi') Mamtenedor

nto ' |
0518493 (SES A HOSPITAL DA MULHER HELONEIDA STUDART |a24087 17010622 434027 17000155
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