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PARECER TECNICO/SES/SJ/INATJUS-FEDERAL N° 0593/2019

Rio de Janeiro, 27 de junho de 2019.

Processo n° 5039644-26.2019.4.02.5101,
ajuizado poj |

O presente parecer visa atender a solicitagdo de informagbes técnicas do 2°
Juizado Especial Federal do Rio de Janeiro, da Seg¢éo Judiciaria do Rio de Janeiro, quanto
ao aparelho CPAP.

| — RELATORIO

1. De acordo com documento médico do Hospital Universitario Gafrée e Guinle —
SUS (Evento 1, ANEXO7, Péglna 1) e formulérlo da Defensoria Publica da Unido no Rio de
Janeiro (Evento 1, i te em 27 de maio e 10 de

junho de 2019, por e|

|, o Autor realizou exame de polissonografia do Sono em 14 de

maio de 2019, com o diagndstico de Sindrome da Apneia Obstrutiva do Sono (SAOS).
Apresenta as seguintes alteragdes no exame: “apneija-hipopneia moderadamente aumentado,
49 despertares noturnos e episédios de dessaturagdo”. Diante do quadro clinico, o paciente
deve fazer uso de CPAP (aparelho de pressao positiva aérea continua) para tratamento da
SAOS. O CPAP melhora a qualidade de vida do paciente, alem de manter a pressao arterial e
glicemia controladas e reduzir a chance de desenvolvimento e evolugdo de arritmias e
alteragdes pulmonares.

- ANALISE
DA LEGISLACAO

1. A Portaria de Consolidagdo n°® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, contém
as diretrizes para a organizagéo da Ateng&o & Salde no ambito do Sistema Unico de Saude
(SUS) visando superar a fragmentagéo da atencéo e da gestdo nas Regibes 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 Consolidag&o n® 1/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, publica a
Relacéo Nacional de Agées e Servicos de Salde (RENASES) no ambito do Sistema Unico de
Saude (SUS) e da outras providéncias.

DO QUADRO CLINICO

1. A Sindrome da Apneia Obstrutiva do Sono (SAOS) & caracterizada por
episodios recorrentes de obstrug@o parcial (hipopneia) ou total (apneia) da via aérea superior
(VAS) durante o sono. E identificada pela redugdo ou auséncia de fluxo aéreo, apesar da
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manutengdo dos esforcos respiratdrios, geralmente resultando em dessaturacdo da
oxihemoglobina e despertares noturnos frequentes, com a consequente sonoléncia excessiva'.

2. A SAOS esta associada a diversos sintomas e comorbidades, que incluem

sonoléncia excessiva diurna, problemas cognitivos, obesidade, diabetes mellitus tipo 2,
hipertensdo arterial, exacerbagdo de doenga pulmonar obstrutiva crénica, redugdo da
qualidade de vida, elevagéo significativa do risco de acidentes laborais e de transito, além de
ser considerada fator mdependente de risco para doengas cardiovasculares e acidente
vascular encefalico isquémico’.

3. O objetivo do tratamento da SAOS é normalizar a respiragéo durante o sono,
abolindo, por consequéncia, a sonoléncia diurna excessiva, as alteragdes neuropsiquicas e
cardiovasculares, além de proporcionar ao paciente boa qualidade de vida, ndo oferecendo
efeitos colaterais ou riscos. As modalidades de tratamento para a SAHOS v&o desde a higiene
do sono, adequada posicdo do corpo e emagrecimento, até procedimentos cirlirgicos e de
avango maxilomandibular, passando pelos tratamentos clinicos com CPAP (pressédo positiva
continua nas vias aéreas) e aparelhos intrabucais?.

DO PLEITO

1. O CPAP (Contmuous Positive Airway Pressure) € modalidade de aparelho
de ventilagdo mecanica n&o invasiva, em que 0 usuario respira espontaneamente através de
um circuito pressurizado, de tal forma que uma press&o positiva, previamente ajustada, &
mantida constante, durante as fases inspiratéria e expiratéria, com a manutengéo da abertura
dos alvéolos em todo o ciclo respiratério. A terapia com CPAP nasal nas apneias obstrutivas
do sono consiste em manter abertas as vias aéreas superiores tornando-as permeaveis, por
impedir uma baixa presséo intraluminal, funcionando assim como uma tala pneumatica, que
impedira o colapso das vias aéreas durante o esforgo inspiratério®

Il - CONCLUSAO

1. O CPAP age forgando a abertura das vias aéreas superiores e promove o
aumento do volume pulmonar, aumentando a sua luz e enrijecendo sua parede, tornando-a
menos colapsavel. De acordo com inimeros estudos, o CPAP pode reduzir o indice de apneia-
hipopneia (IAH) para menos de 5 a 10 eventos por hora na maioria dos pacientes. Como
consequéncia, ocorre melhora da saturagéo periférica da oxi-hemoglobina (SpO2) e a redugéo
do numero de despertares, diminuindo ou eliminando a sonoléncia diurna”.

2. Cabe esclarecer que a abordagem dos disturbios respiratérios do sono com
uso_de pressdo positiva continua nas vias aéreas é considerada a forma mais eficiente de
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tratamento. E feita por meio de aparelho apropriado, chamado CPAP que se adapta a um tubo
flexivel através do qual o ar liberado pelo aparelho é conduzido até uma mascara firmemente
adaptada ao nariz do paciente. Os portadores de dlsturblos graves bem como os moderados
sintomaticos, aderem facilmente a essa forma de tratamento®.

3 Assim, informa-se que o aparelho CPAP esta indicado ao tratamento do
quadro clinico que acomete o Autor — Sindrome da Apneia Obstrutiva do Sono (SAQOS)
(Evento 1, ANEXO7, Pagina 1). No entanto, ndo se encontra padronizado em nenhuma lista
de equipamentoslinsumos para dispensagéo no SUS, no ambito do Municipio e do Estado do
Rio de Janeiro, bem como n&o foram identificados outros equipamentos que possam configurar
alternativa terapéutica ao mesmo.

E o parecer.

Ao 2° Juizado Especial Federal do Rio de Janeiro, da Se¢ao Judiciaria do
Rio de Janeiro, para conhecer e tomar as providéncias que entender cabiveis.
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