N
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 N° 0460/2019
Rio de Janeiro, 22 de maio de 2019.

Processo n°® 5030875-29.2019.4.02.5101,

a'!uizado gor |

O presente parecer visa atender a solicitagéo de informagdes técnicas do 3°
Juizado Especial Federal do Rio de Janeiro, da Segdo Judiciaria do Rio de Janeiro,
quanto & cirurgia ortopédica artroplastia total de quadril (reviséo).

| - RELATORIO

1. De acordo com documento médico em impresso da Cllnica da Familia
Edney Canazaro de Oliveira (Evento 1, ANEXOS, pag. 1) e formulario da Defensoria Publica
da Uni&o no Rio de Janeiro (Evento 1, ANEXO7 pags. 3 a 7) emitidos, respectivamente, em
08 de maio de 2019 e 17 de abiril de 2019, por| | (CREMERJ

), o Autor apresenta histérico de 2 episédios prévios de infarto agudo do
miocéardio e apresenta artrose em quadril bilateral.

2. Foi submetido & cirurgia e colocagéo de prétese ha 24 anos a direita e ha 23
anos a esquerda Atualmente, a protese estd “solta” no quadril, ha aproximadamente 4
meses. Em janeiro de 2019 sofreu torgéo da perna direita, evoluindo com dor intensa e
dificuldade na mobilizag&o. Devido a dor, o Autor néo consegue realizar suas atividades
cotidianas sem depender de terceiros e deixou de realizar suas atividades laborais.

3. O Suplicante necessita de avaliag&o pela cirurgia ortopédica e da realizagéo
da cirurgia ortopédica o mais breve possivel para resolugdo do seu quadro. A nova
protese devera ser colocada e utilizada por tempo indeterminado. Caso o Suplicante nao
seja submetido ao tratamento indicado, tera como consequéncia dor cronica perda da
capacidade o¢ssea e deambulagdo dependente de oOrteses (muletas), aléem de
comprometimento emacional e de sua vida pessoal.

4, A necessidade da cirurgia ortopédica configura urgéncia devido ao quadro
algico intenso e ao tempo decorrido em espera. Foram informadas as seguintes
Classificagtes Internacionais de Doengas (CID-10): M16 — coxartrose (artrose do quadril);
110 — hipertensdao essencial (primaria); 121.9 — infarto agudo do miocardio nao
especificado; e Y83.1 — reagao anormal em paciente ou complicagao tardia, causadas
por intervencdo cirtirgica com implante de uma prétese interna, sem mengao de
acidente durante a intervengao.

Il — ANALISE
DA LEGISLACAO

1. A Portaria de Consolidagdo n° 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017,
contém as diretrizes para a organizagdo da Atengéo a Saude no ambito do Sistema Unico
de Saude (SUS) visando superar a fragmentagéo da atengéo e da gestéo nas Regides de
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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 Servigos de Salde (RENASES) no ambito do
Sistema Unico de Saude (SUS) e da outras providéncias.

3. Considerando a Politica Nacional de Regulag&o do SUS, disposta no Anexo
XXVI da Portaria de Consolidagéao n°® 2/GM/MS, de 28 de setembro de 2017,

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

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

Il - Central de Regulagédo de Internagdes Hospitalares: regula o acesso aos
leitos e aos procedimentos hospitalares eletivos e, conforme organizagdo
local, o acesso aos leitos hospitalares de urgéncia; e

Ill - Central de Regulagéo de Urgéncias: requla o atendimento pré-hospitalar
de urgéncia e, conforme organizagéo local, o acesso aos leitos hospitalares
de urgéncia.

4. O Anexo XXXIV da Portaria de Consolidagéo n°® 2/GM/MS, de 28 de
setembro de 2017, institui a Polltica Nacional de Atengdo de Alta Complexidade em
Traumato-Ortopedia.

5. A Deliberagdo 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 Deliberagéo CIB-RJ n°® 561 de 13 de novembro de 2008 aprova a Rede de

Aiengéo em Alta Complexidade de Traumatologia e Ortopedia.

DO QUADRO CLINICO

1. A artrose (osteoartrose, osteoartrite ou doenca articular degenerativa) pode
ser definida como um grupo heterogéneo de disturbios que afetam a cartilagem articular,
com consequentes alteragdées no osso subcondral, de etiologias diversas. Pode ser
primaria ou secundaria a alteragbes metabdlicas, anatdmicas, traumas ou doengas
inflamatorias articulares. As manifestagdes clinicas caracterizam-se basicamente por dor
articular inicialmente relacionada & movimentagé&o, evoluindo para dor também em repouso,
associada a quadro progressivo de perda de mobilidade articular, limitagéo funcional,
crepitagées (estalidos ou travamento) e sinais inflamatérios leves. E comum a ocorréncia de
rigidez articular ap6s periodos de imobilidade da articulag&o, como a rigidez matinal’. No
quadril, pode ser chamada de coxoartrose ou malum coxae senilis’. E_ uma das afeccoes
mais incapacitantes do aparelho locomotor, pois o quadril & importante articulagéo de carga,
com grande amplitude de movimentos, € mesmo pequenas alteragdes podem levar a déficit
funcional significativo®.

' ALMEIDA JR., C. S. et al. Reabilitagio do aparelho osteoarticular. In: LIANZA, S. Medicina de reabilitagéo. 4. ed.
Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2007, p. 209-220.

2 pomingues,R.C. et. al. Imagenologia do quadril. Radiol Bras 2001;34(6):347—-367. Disponivel em:
<http://www.scielo.br/pdf/rb/v34n6/7668.pdf>.Acesso em: 20 mal. 2019.

3 GIORDANO, M. et al. Doenga articular degenerativa do quadril: etiopatogenia e classificagbes. Arquivos de
Ortopedia e Traumatologia, Rio de Janeiro, v. 2, p. 7-12, jul. 2003. Disponivel em:
<http://sbotrj.com.br/aot/revista_aot_2.pdf>. Acesso em: 20 mai. 2019.
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2. O termo infarto agudo do miocardio (IAM) deve ser utilizado quando ha
evidéncia de necrose miocardica em um contexto clinico de isquemia com elevagéo de
marcadores de necrose miocardica (preferencialmente troponina) acima do percentil 99 do
limite maximo de referéncia e, pelo menos, um dos seguintes parametros: sintomas
sugestivos de isquemia miocardica; desenvolvimento de novas ondas Q no ECG; novas ou
presumivelmente novas alteragbes significativas no segmento ST, na onda T, ou BRE novo;
evidéncia, em exame de imagem, de perda de miocardio vidvel ou de nova alteragdo
segmentar de contratilidade ventricular; identificagdo de trombo intracoronariano por
angiografia ou necropsia®.

3. A hipertensao arterial sistémica (HAS) é condi¢c&o clinica multifatorial
caracterizada por niveis elevados e sustentados de presséo arterial (PA). Associa-se
frequentemente a alteragdes funcionais e/ou estruturais dos 6rgdos-alvo (coragéo, encéfalo,
rins e vasos sanguineos) e a alteragées metabodlicas, com consequente aumento do risco de
eventos cardiovasculares fatais e néo fatais. A HAS é diagnosticada pela detecgéo de niveis
elevados e sustentados de PA pela medida casual. A linha demarcatéria que deflne HAS
considera valores de PA sistélica = 140 mmHg e/ou de PA diastélica = 90 mmHg®,

DO PLEITO

1. A artroplastia de quadril € uma cirurgia indicada para o tratamento de
problemas na articulagéo coxofemoral, como fratura, artrose, artrite reumatoide e outros, em
pacientes com idade acima de 60 anos. A articulagéo pode ser substituida, total ou
parcialmente, por uma protese, para restabelecer sua fungéo, promovendo o movimento e
o alivio da dor. A implantagéo de préteses articulares tornou-se uma cirurgia amplamente
utilizada por cirurgides no mundo inteiro, proporcionando melhor qualidade de vida aos
pacientes que, anteriormente, estariam condenados ao leito®.

Ill— CONCLUSAQO

1. As artroplastias do quadrll representam um avango nos procedimentos
operatorios da era moderna e, apés cinco décadas da primeira cirurgia de artroplastia total
do quadril, dados da literatura cientifica comprovam o sucesso entre 90 e 95% por 10 a 15
anos de uma operagdo que alivia a dor e corrige deformidades’. A artroplastia do quadril é
considerada um dos maiores avangos no tratamento das doen(;as ortopédicas e uma das
cirurgias mais feitas no mundo. Devido a sua rapida recuperagéo e retorno a maioria das
atividades da vida diaria, € tida como um dos poucos procedimentos medicos que

* NICOLAU, J. C.; et al. Diretrizes da Sociedade Brasileira de Cardiologia sobre angina instavel e infarto agudo do
miocardio sem supradesnivel do segmento ST. 2® edigdo, 2007 - Atualizagdo 2013/2014. Arquivos Brasileiros de
Cardiologia, v. 102, n. 3, supl. 1. Margo/2014. Disponivel em:
<http //publicacoes.cardiol.br/consenso/2014/Diretriz_de_IAM.pdf>. Acesso em: 20 mai. 2019.

® Sociedade Brasileira de Cardiologia. VI Diretrizes Brasileiras de Hipertenséo. Arquivos Brasileiros de Cardiologia,
v.95, n.1, supl.1, p. 4-10, 2010. Disponivel em:
<http'J/www.scielo.brlpdf/abc/v95n1 s1/v85n1s1.pdf>. Acesso em: 20 mai. 2019.
® ERCOLE, F. F.; CHIANCA, T. C. M. Infecg&o de sitio cirtirgico em pacientes submetidos a artroplastias de quadril.
Revista Latino-Americana de Enfermagem, Ribeir8io Preto, v. 10, n. 2, p. 157-65, mar./abr. 2002. Disponivel em:
<http://www.scielo.br/pdf/rlae/v10n2/10509.pdf>. Acesso em: 20 mai. 2019.
7 Scielo. GOVEIA, V. R. Et al. Perfil dos Pacientes Submetidos & Artroplastia do Quadril em Hospital de Ensino.
Revista Colegiada Brasileira de Cirurgia, 2015; 42(2): 106-110. Disponivel em:
<http://www.scielo. br/pdfircbc/v4a2n2/pt_0100-6991-rcbc-42-02-00106.pdf>, Acesso em: 20 mai. 2018.
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beneﬂcian;n o paciente como um todo e considerada a cirurgia com melhores resultados na
ortopedia’.

2. Diante do exposto, informa-se que a artroplastia total de quadril (revisao)
esta indicada devido ao quadro clinico do Autor - coxartrose bilateral conforme descrito em
documentos médicos (Evento 1, ANEXOS, pag. 1 e Evento 1, ANEXQO7, pags. 3 a 7). Alem
disso, esta coberta pelo SUS de acordo com a Tabela de Procedimentos, Medicamentos,
Orteses/Proteses e Materiais Especiais do SUS (SIGTAP), sob o nome de: artroplastia de
revisdo ou reconstruc&o do quadril, sob o cédigo de procedimento 04.08.04.007-6.

3. Quanto & via de acesso, a Politica Nacional de Regulagéo, foi instituida pela
Portaria GM/MS n° 1.559/2008, revogada pela Portaria de Consolidagéo n® 2/GM/MS, de 28
de setembro de 2017, esta organizada em trés dimensoes integradas entre si: Regulagéo de
Sistemas de Saude, Regulag&o da Atengéo a Salude e Regulagéo do Acesso a Assisténcia,
que devem ser desenvolvidas de forma din&mica e integrada, com o objetivo de apoiar a
organizacdo do sistema de salide brasileiro, otimizar os recursos disponiveis, qualificar a
atencéo e o acesso da populagéo as agdes e aos servigos de saude’,

4. Para regulamentar o acesso aos procedimentos em ortopedia incorporados
no SUS, o Ministério da Satide publicou a Portaria de Consolidagéo n°® 2/GM/MS, de 28 de
setembro de 2017, que estabelece a Politica Nacional de Atengéo de Alta Complexidade em
Traumato-Ortopedia, prevendo a organizagdo de forma articulada entre o Ministério da
Satide, as Secretarias de Estado da Saude e do Distrito Federal e as Secretarias Municipais
de Sautde, por intermédio de redes estaduais e regionais, bem como contando com os
Componentes da Atengéo Basica, Especializada e das Redes de Atengdo em Ortopedia
Regional de cada unidade federada.

5! Nesse sentido, no Estado do Rio de Janeiro, foi pactuado na Comiss&o
Intergestores Bipartite as Deliberagbes CIB-RJ n° 1.258 de 15 de abril de 2011 e CIB-RJ n°
561 de 13 de novembro de 2008 (ANEXO)“’, que aprovam a Rede de Traumatologia e
Ortopedia de Média e Alta Complexidade no Estado do Rio de Janeiro. Assim, o Estado
do Rio de Janeiro conta com as unidades habilitadas no SUS para atengéo ortopédica e
suas referéncias para as agdes em ortopedia de media e alta complexidade no Estado do
Rio de Janeiro.

6. Destaca-se que, acostado ao processo (Evento 1, ANEXOS, Paginas 1 e 2),
consta Parecer Técnico da Camara de Resolugdo de Litigios em Satde n° 56398/2019,
emitido em 16 de abril de 2019, o qual informa que “... em consulta a fila de espera cirtrgica
da Unidade (Através do site do Instituto), verificou-se que o assistido encontra-se
aguardando para realizag8o da cirurgia de quadril pleiteada, ocupando atualmente a 274¢
posigdo em fila. Em contato com a Unidade foi confirmado o posicionamento do Assistido
em fila e informado que a fila cirdrgica é realizada com base em critérios técnicos baseados
na ordem de chegada e na condigdo clinica de cada enfermo; né&o evidenciando, assim,
qualquer procedimento interventivo para alteracéo da ordem de espera do procedimento
cirdrgico pleiteado."

8 Scielo. GALIA, C. R. et al. Sociedade Brasileira de Ortopedia e Traumatologia. Atualizagéo em artroplastia total de
quadril: uma técnica ainda em desenvolvimento. Revista Brasileira de Ortopedia. 2017;52(5):521-527. Disponivel
em: <http://www.scielo.br/pdf/rbort/v52n5/pt_1982-4378-rbort-52-05-00521.pdf>. Acesso em: 20 mai. 2019.

® BRASIL. Ministério da Satde. Regulagéo. Gesto do SUS. Disponivel em: < http://portalms.saude.gov.br/gestao-
do-sus/programacao-regulacao-controle-e-financiamento-da-mac/regulacao>. Acesso em: 20 mai. 2019.

° pDeliberagdo CIB-RJ n° 561 de 13 de novembro de 2008 que aprova a aprova a Rede de Atangéo em Alta
Complexidade de Traumatologia e Ortopedia. Disponivel em: <http://iwww.cib.rj.gov.br/deliberacoes-cib/116-cib-
2008/novembro/454-deliberacao-cib-rj-n-0561-de-13-de-novembro-de-2008.htmI>. Acesso em: 20 mai. 2019.
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7. Desta forma, entende-se que a via administrativa ja foi utilizada no caso em
tela. :
8 Quanto ao grau de risco, cabe ainda ressaltar que em documento (Evento 1,

ANEXOQ?7, pags. 6 e 7), a médica assistente menciona que caso o Suplicante n&o seja
submetido ao tratamento indicado, tera como consequéncia dor cronica perda da
capacidade O6ssea e deambulagdo dependente de Orteses (muletas), aléem de
comprometimento emocional e de sua vida pessoal e que a cirurgia ortopédica configura
urgéncia devido ao quadro algico intenso e ao tempo decorrido em espera. Assim, salienta-
se que a demora exacerbada na realizacdo da cirurgia do Autor, pode comprometer o

progndstico em questdo.

E o parecer.

Ao 3° Juizado Especial Federal do Rio de Janeiro, da Secao Judiciaria
do Rio de Janeiro, para conhecer e tomar as providéncias que ente@er cabiveis.
4

ALINE ROCHA S. SILVA VIRGINIA S-PEDREIRA
Farmacéutica Enfermeira
CRF-RJ 14.429 ~ COREN/RJ 321.417
Mat. 5502-0
MARCIA LUZIA TRINDADE
MARQUES

Farmacéutica

CRF-RJ 13615

|D 5.004.792-2

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™

REGIAD MUNICIPIO ESTABELECIMENTOS CNES | HABILITAGAO
Baixada Litoranea |Cabo Frio H. Santa lzabel 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 Misericérdia 2280051 |STO, STOR, STOU
Volta Redonda |Hospital Municipal Sdo Jodo Batista 0025135 |STO, STOP, STOU
Metro | Duque de Caxias [Cotefil SA/ Hospital Geral 3003221 |STO, STOU
Rio de Janeiro  Hopistal Universitario Gaffre Guinle  [2295415|STQ, STOP
HU Pedro Ernesto 2269783 |STO, STOP
HU Clementino Fraga Filho 12280167 |STO, STOP
Hosp. Servidores do Estado 2269988 |STO
Hosp. Geral de Bonsucesso 2269880 |STO, STOU
Hosp. Geral Andarai 2269384 |STO, STOPR, STOU
Hosp. Geral Ipanema 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 Niterdi H.U. Anténio Pedro 0012505 |STO, STOP, STOU
Sdo 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 |STQ, STOPR, STOU
Noroeste Itaperuna Hosp. S&o José do Avai 2278855|STO, STOU
Serrana Petropolis Hosp. Santa Teresa 2275635 STO
Teresopolis Hosp. das Clinicas de Teresépolis 2297795 |STO, STOP, STOU
SIQE o de Traumatolog : : tegral daa
STOP: Senco de Trau SR, Tos) = deve presar e Encia
mtegral it o A o
eespecializa&a em duengasm r a musculo }'é,fs' “,‘_‘ zﬂem pac tes: ommté?:l ar;os de

idade.
STOU: Servigo de’
irgéncia a criangas,

Ttaumarola a e Ort
, adolescentes ¢ adu
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