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/SJINATJUS-FEDERAL N° 0672/2019

Rio de Janeiro, 25 de julho de 2019.

Processo n° 5048192-40.2019.4.02.5101,
ajuizado por | |

O presente parecer visa atender a solicitagéo de informagdes técnicas do 3°
Juizado Especial Federal do Rio de Janeiro, da Se¢ao Judiciaria do Rio de Janeiro, quanto
ao equipamento CPAP (aparelho de pressao positiva aérea continua) e mascara nasal.

| — RELATORIO
1. Segundo documentos do Hosp|ta| Universitario Gaffrée e Guinle (Evento 1,

ANEXO2, Paginas 7 e 8), emitidos em 20 de maio de 2019 pelo médico|
(CREMERJ Ig:)l a Autora, 64 anos, com obesidade e transtorno de ansiedade,
realizou polissonografia em 11/01/2019 que evidenciou IAH=156.71/h com média de
dessaturagdo 15.71h, onde diagnosticou Sindrome da Apneia Obstrutiva do Sono (SAOS)
moderada, com [ndices de dessaturag&o e despertares elevados. Foi indicado o uso de CPAP
(aparelho de pressao positiva aérea continua) com mascara nasal, devendo ser enviado
relatério do uso apos.

2, Em (Evento 1, ANEXO2, Paginas 12 a 16) encontra-se formulario médico da
Defensoria Publica da Unido, preenchido em 156 de julho de 2019, pela otorrinolaringologista
|a Autora & portadora de Sindrome da
Apneia Obstrutiva do Sono (SAOS) moderada, sendo indicado o uso de CPAP (aparelho de
pressao positiva aérea contfnua) com mascara nasal. E informado ainda que, caso ndo
realize o tratamento indicado, ha risco de hipertenséo arterial, agravamento de comorbidades
como diabetes mellitus e dislipidemia e morte stibita, configurando urgéncia.

Il - ANALISE

DA LEGISLACAO

1. A Portaria de Consolidagédo n°® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, contém
as diretrizes para a organizagdo da Atenc&o & Saude no &mbito do Sistema Unico de Saude
(SUS) visando superar a fragmentagéo da atengdo e da gestdo nas Regides 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
Relagdo Nacional de Agdes e Servigos de Salde (RENASES) no &mbito do Sistema Unico de
Saude (SUS) e da outras providéncias.

DO QUADRO CLINICO

1. A Sindrome da Apneia Obstrutiva do Sono (SAOS) & caracterizada por
1
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episodios recorrentes de obstrugdo parcial (hipopneia) ou total (apneia) da via aérea superior
(VAS) durante o sono. E identificada pela redugdo ou auséncia de fluxo aéreo, apesar da
manutengéo dos esforgos respiratérios, 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,
hipertenséo arterial, exacerbagé&o de doenga pulmonar obstrutiva crénica, redugéo da
qualidade de vida, elevagao significativa do risco de acidentes laborais e de transito, além de
ser considerada fator mdependente de risco para doengas cardiovasculares e acidente
vascular encefalico |squém|co

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

4, A obesidade ¢ definida pela Organizagdo Mundial da Satde (OMS) como o
grau de armazenamento de gordura no organismo associado a riscos para a satde, devido a
sua relagéo com varias complicagdes metabélicas. Recomenda-se o indice de massa corporal
(IMC) para a medida da obesidade em nivel populacional e na pratica clfnlca O IMC ¢
estimado pela relagdo entre a massa corporal e a estatura, expresso em kg/m Assim, a
obesidade é definida como um IMC igual ou superior a 30 kg/m? sendo subdividida em termos
de severidade em: IMC entre 30-34, 9 obesidade |, IMC entre 35-39,9 — obesidade Il e IMC
igual ou superior a 40 — obesidade 11,

5. A ansiedade € um sentimento vago e desagradavel de medo, apreensio,
caracterizado por tenséo ou desconforto derivado de antecipagdo de perigo, de algo
desconhecido ou estranho. A ansiedade e o medo passam a ser reconhecidos como
patologicos quando sdo exagerados, desproporcionais em relagéo ao estimulo e interferem
com a qualidade de vida, o conforto emocional ou o0 desempenho diario do individuo. A maneira
pratica de se diferenciar ansiedade normal de ansiedade patoldgica & basicamente avaliar se a
reagéo ansiosa é de curta duragdo, autolimitada e relacionada ao estimulo do momento ou
nao®.

DO PLEITO

1. O CPAP (Contmuous Positive Airway Pressure) € modalidade de aparelho
de ventilagdo mecénica ndo invasiva, em que o usuario respira espontaneamente através de
um circuito pressurizado, de tal forma que uma presséo positiva, previamente ajustada, &

' ASSOCIAGAO BRASILEIRA DO SONO. Diretrizes e Recomendagées para o Diagnéstico e Tratamento da Apneia
Obstrutiva do Sono no Adulto. Disponivel em:
<https:/diretrizes.amb.org.br/_BibliotecaAntiga/apneia_obstrutiva_do_sono_e_ronco_primario_diagnostico.pdf> Acesso
em: 24 jul. 2019.

2 ALMEIDA, M. A. O. et al. Tratamento da sindrome da apneia e hipopneia obstrutiva do sono com aparelhos
intrabucais. Revista Brasileira de Otorrinolaringologia. Sdao Paulo, v. 72, n. 5, set./out. 2006, Disponivel em:

<http: //www.scielo.brlscielo.php?script=sci_arttext&pid=SOO34-7299200600050001 8&Ing=en&nm=iso>. Acesso em: 24
jul. 2019.

!’ BRASIL. Ministério da Salide. Secretaria de Atengédo a Saude. Departamento de Atengéo Basica. Obesidade.
Cadernos de Atengdo Basica n°® 12, Brasilia — DF, 2006, 110p. Disponivel em:
<https://www.nestle.com.br/nestlenutrisaude/Conteudo/diretriz/Atencao_obesidade.pdf>. Acesso em: 24 jul. 2019.

* CASTILLO, A. R. G. L. et al. Transtornos de Ansiedade. Revista Brasileira de Psiquiatria, v. 22(Supl 11):20-3, 2000.
Disponivel em: <http://www.scielo.br/pdf/rbp/v22s2/3791.pdf>. Acesso em: 24 jul. 2019.
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mantida constante, durante as fases inspiratéria e expiratéria, com a manutengé&o 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 pressao intraluminal, funcionando assim como uma tala pneumatica, que
impedira o colapso das vias aéreas durante o esforgo lnsplratOrlo

2. Para que seja possivel a utilizagdo do equipamento supracitado & necessario
um tipo de mascara (nasal, oronasal/facial, facial total e capacete) como interface. A mascara
nasal &€ um dispositivo oronasal utilizado associado ao equnpamento de ventilagdo. E,
provavelmente, a interface mais confortavel, porém a resisténcia das narinas ao fluxo de area
presencga do vazamento de ar pela boca podem limitar o seu uso em alguns pacuentes

Il - CONCLUSAO

1. Informa-se que CPAP (aparelho de pressao positiva aérea continua) e
mascara nasal estdao indicados ao tratamento do quadro clinico que acomete a Autora —
Sindrome da Apneia Obstrutiva do Sono (SAOS) moderada, com dessaturacdo (Evento 1,
ANEXO2, Paginas 7, 8 e 13). No entanto, ndo se encontram padronizados em nenhuma lista
de equipamentos/insumos para dispensagado no SUS, no ambito do municipio e do estado do
Rio de Janeiro.

2. Acrescenta-se que em documento médico acostado (Evento 1, ANEXO2,
Paginas 15 e 16), a meédica assistente menciona que sem o tratamento com CPAP, ha risco de
hipertenséo arterial, agravamento de comorbidades como diabetes mellitus e dislipidemia e
morte sUbita, configurando urgéncia. Assim, salienta-se que a demora exacerbada na

aquisicao do aparelho CPAP pode influenciar negativamente no prognéstico da Autora.

3. Elucida-se que o pleito CPAP ¢ classificado como equipamento e ndo como
medicamento. Portanto, nao faz parte da Relacdo Nacional de Medicamentos Essenciais

medisane 1t
(RENAME)".

4, Salienta-se que o equipamento CPAP (aparelho de presséo positiva aérea

continua) esta reglstrado na Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) sob

diversas marcas comerciais.

5. Acrescenta-se que ainda ndo existem Programas nas trés esferas
governamentais que venham atender as necessidades terapéuticas de fornecimento de CPAP

(aparelho de press&o positiva aérea continua).

6. Por fim, cabe esclarecer que a Portaria GM/MS n°® 2982, de 26 de novembro
de 2009 foi revogada pela Portaria GM/MS n® 4217, de 28 de dezembro de 2010, a qual, por
sua vez, foi revogada pela Portaria GM/MS n° 1555, de 30 de julho de 2013, recentemente
revogada pelas Portarias de Consolidagéo n® 2 e n° 6, de 28 de setembro de 2017, que
dispéem, além do Programa de Medicamentos Especializados (antigo Excepcionais), também
sobre as normas de execucgdo e de financiamento do Componente Basico da Assisténcia

5 SILVA, K. K. L.; MITTELMANN, R. Andlise epidemiolégica dos pacientes com sindrome de apneia obstrutiva do sono
submetidos a titulagéo por ventilagdo néo invasiva. Monografia de conclusdo de curso de Fisioterapia. Blumenau:
Fundag&o Universidade Regional de Blumenau, 2010. Disponivel em:
<http://www.bc.furb.br/docs/M0O/2011/345345_1_1.pdf>, Acesso em: 24 jul. 2019.

8 SCHETTINO, G. P. P. et al. Ventilag&o mecanica n&o invasiva com presséo positiva. Jornal Brasileiro de
Pneumologia, Brasllia, DF, v. 33, supl. 2, p. S92-S105, jul. 2007. Disponivel em:
<http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1806-37132007000800004>. Acesso em: 24 jul. 2019.

7 BRASIL. Ministério da Saude - Relagdo Nacional de Medicamentos Essenciais —- RENAME , Brasilia — DF 2017
Disponivel em:<http:/bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/relacao_nacional_medicamentos_rename_2017.pdf>
Acesso em: 24 jul. 2019.

® Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA). Produtos para satide. CPAP. Disponivel em:
<https://consultas.anvisa.gov.br/#/saude/q/?nomeProduto=cpap >. Acesso em: 24 jul. 2019
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Farmacéutica no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS). Assim, nido contempla tal
equipamento.

E o parecer.

Ao 3° Juizado Especial Federal do Rio de Janeiro, da Segao Judiciaria do
Rio de Janeiro, para conhecer e tomar as providéncias que entender cabiveis.

L &
VIRGINIA SILVA
Enfermeira
COREN-RJ 321.417

J. 4.216.255-6

FLAVIO AFONSO BADARO
Assessor-chefe
CRF-RJ 10.277
1D. 436.475-02
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