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PARECER TECNICO/SES/SJ/INATJUS-FEDERAL N° 0799/2019

Rio de Janeiro, 20 de agosto de 2019.

Processo n° 5053783-80.2019.4.02.5101,
ajuizado por| |

O presente parecer visa atender a solicitag&o de informagées técnicas do 2°
Juizado Especial Federal do Rio de Janeiro, da Seg&o Judicidria do Rio de Janeiro,
quanto ao exame de colonoscopia.

| - RELATORIO

1. De acordo com documento médico do Hospital Estadual Carlos Chagas
(Evento1, SAJ2, pag. 12), emitido pela médica |
[ ] em 31 de julho de 2019, a Autora deu entrada na referida instituig&o em 03 de junho de
2018, sendo internado na Clinica Cirrgica com dor abdominal e parada de eliminacdo de
fezes e gases, associada a nduseas e vOmitos, com abdome distendido. Obteve como
diagnostico tumor estenosante de sigmoide e oclus&o intestinal. Realizou tratamento de
sigmoidectomia a Hartmann. O Autor teve alta hospitalar em 14 de janeiro de 2018 e foi
encaminhado ao ambulatério de cirurgia geral. Foi mencionada a Classificagdo Internacional
de Doengas CID10: K56.6 — Outras formas de obstrucdo intestinal, e as nao
especificadas.

2. Em (Evento 1_SAJ2, pag.14) foi acostado laudo de exame hlstopatolég|co
de colén sigméide, do Laboratério de Anglises Clinjcas Plasma, assinado pelo patologista
realizado pela Autora em 12 de junho
de 2018 com a seguinte conclusdo: “adenocarcinoma moderadamente diferenciado tipo
Ulcero-infiltrativo”.

3. Em Laudo para solicitagéo/autorizagdo de procedimento ambulatorial de alto
custo/especial - SUS (Evento_1, LAUDO4, pag.2) e documento médico do Hospital Mario
Kroeff, emitidos em 30 de agosto de 2018 e 01 de julho de 2019, pelos médicos

[(CREMERUJ | |

I

(CREMREJ foi salicitado o exame de colonoscopia. A Autora foi submetida a
retosigmoidectomia @ Hartmann no dia 05 de junho de 2018, com diagnostico de
adenocarcinoma de sigmoide.

Il — ANALISE

DA LEGISLACAO

1. A Portaria de Consolidagéo n° 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017,
contém as diretrizes para a organizagéo da Ateng&o a Satde no &mbito do Sistema Unico
de Saude (SUS) visando superar a fragmentagéo 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 acées 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 Ag¢des e Servigos de Salude (RENASES) no ambito do
Sistema Unico de Salde (SUS) e da outras providéncias.
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3. v O Anexo |V da Portaria de Consolidagcéo n® 3/GM/MS, de 28 de setembro de
2017, institui a Rede de Atengéo a Saude das Pessoas com Doengas Crbnicas, no ambito
do SUS.

4, O Anexo IX da Portaria de Consolidagao n° 3/GM/MS, de 28 de setembro de
2017, instituiu a Politica Nacional para a Prevengdo e Controle do Cancer na Rede de
Atencéo a Salde das Pessoas com Doengas Crénicas, no ambito do Sistema Unico de
Saude (SUS).

5. A Portaria n® 140/SAS/MS de 27 de fevereiro de 2014 redefine os critérios e
para@metros para organizagdo, planejamento, monitoramento, controle e avaliagdo dos
estabelecimentos de saude habilitados na atengao especializada em oncologia e define as
condigbes estruturais, de funcionamento e de recursos humanos para a habilitagédo destes
estabelecimentos no ambito do Sistema Unico de Salide (SUS).

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

7. O Capitulo VII, do Anexo |X, da Portaria de Consolidagéo n® 2/GM/MS, de
28 de setembro de 2017, dispde sobre a aplicagdo 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 Satde (...).

8. No ambito do Estado do Rio de Janeiro, a Deliberagdo CIB n° 2.883, de 12
de maio de 2014 pactuou as referéncias da Rede de Alta Complexidade Oncoldgica.
9. A Deliberagdo 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: promogdo da saude e prevencdo do céancer; detecgao
precoce/diagnostico; tratamento; medicamentos; cuidados paliativos; e, regulacdo do
acesso.

10. A Deliberagdo CIB-RJ n® 4004, de 30 de margo de 2017, pactua, ad
referendum, o credenciamento e habilitagdo das- unidades de Assisténcia de Alta
Complexidade em Oncologia (UNACON) e centros de Assisténcia de Alta Complexidade em
Oncologia (CACON), em adequagéo 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 anterior para
28/02/2016.

11. Considerando a Politica Nacional de Regulagéo do SUS, disposta no Anexo
XXVI da Portaria de Consolidagé&o n°® 2/GM/MS, de 28 de setembro de 2017;

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

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

Il - Central de Regulagéo de Internagbes Hospitalares: regula o acesso aos
leitos e aos procedimentos hospitalares eletivos e, conforme organizagéo
Jocal, o acesso aos leitos hospitalares de urgéncia; e

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

DO QUADRO CLINICO

1. Cancer é o nome dado a um conjunto de mais de 100 doengas que tém em
comum o crescimento desordenado (maligno) de células, que invadem tecidos e 6rgaos,
2
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podendo espalhar-se para outras regiées do corpo (metastase). Dividindo-se rapidamente,
estas células tendem a ser muito agressivas e incontrolaveis, determinando a formagéo de
tumores malignos, que podem espalhar-se para outras regiées do corpo. As causas de
cancer s&o varladas podendo ser externas ou internas ao organismo, estando inter-
relacionadas’.

2. O céncer de célon esta entre as principais enfermidades do mundo
ocidental. A maioria dos casos ocorre esporadicamente, sendo o tipo mais comum o
adenocarcinoma, o qual se desenvolve a partir de células glandulares que cobrem a
parede do intestino. Os tumores aumentam a partir do epitélio normal através de um
acumulo de mutagdes somaticas seguidas de uma selegdo clonal que resulta na
transformacéo maligna. Os tumores podem aparecer em qualquer lugar no célon, embora a
maioria esteja Iocallzada no lado esquerdo do célon distal (incluindo o reto, o S|gmolde eo
colén descendente)

DO PLEITO

1. A colonoscopia € um meétodo adequado na investigagdo das doencas
colorretais, com destaque para os polipos e neoplasias, sendo considerada diagnéstica e
terapéutica. Permite a identificag&o precoce de lesées em pessoas de grupos de risco,
investiga os sinais e sintomas (dor abdominal, sangramento digestivo, alterag&o do habito
intestinal, diarreia crénica, anemia, massas abdominais), visualiza a mucosa do fleo
terminal, célons, reto e faz a andlise macroscopica das lesdes encontradas. Permite
também realizar procedimentos como biépsia, polipectomia, hemostasia, mucosectomia,
dilatagao de estenose, colocag&o de protese, descompress&o colénica em dilatag&o aguda
e tatuagem de lesbes para futura revisdo endoscopica ou cirur gla Além disso, permite
reduzir a incidéncia do cancer colorretal por meio de polipectomias®.

Il — CONCLUSAO

1. Inicialmente, cabe esclarecer que se trata de Autora que apresenta
documento meédico com solicitag&o de exame colonoscopia, datado no ano de 2018, com
relato de que foi submetida a retossigmoidectomia & Hartmann no dia 05 de junho por
diagnéstico de adenocarcinoma de sigméide. Assim, devido ao lapso temporal do
documento médico apresentado e a falta de informagées recentes concernentes ao quadro
clinico atual da Autora, néo ha como este Nucleo inferir com seguranga acerca da indicacéo
do referido exame, visto que consta ainda a informag&o de que a Autora foi diagnosticada e
submetida a cirurgia adequada.

2. Nesse sentido, sugere-se que seja solicitado novo documento médico
visando atualizag&o do caso e identificagéo das necessidades atuais da Autora.

3. No que se refere ao item pleiteado, o exame colonoscopia esta coberto pelo
SUS, conforme Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses/Proteses e Materiais
Especiais do SUS (SIGTAP), na qual consta: colonoscopia (coloscopia) sob o cédigo de
procedimento 02.09.01.002-9.

' BRASIL. Ministério da Satde. INCA. O que & cancer? Disponivel em:
<http://www1.inca.gov.br/conteudo_view.asp?id=322>. Acesso em: 14 ago. 2019.

2 CORDEIRO, F. et al. Dlagnéstlco Estadiamento e Tratamento Cirtrgico e Multidisciplinar do Cancer Colorretal.
Projeto Diretrizes - Associag@o Médica Brasileira e Conselho Federal de Medicina. p 1-12; 2001. Disponivel em:
<https://diretrizes.amb.org.br/_BibliotecaAntiga/diagnostico-estadiamento-e-tratamento-cirurgico-e-multidisciplinar-
do-cancer-colorreta.pdf>. Acesso em: 14 ago. 2019.

3 BATISTA, R.R.; et al. Indicagdes de colonoscopia versus achado de pélipos e neoplasias colorretais. Revista
Brasileira de Coloproctologla v.31, n.1, p.64-70, jan./mar. 2011. Disponivel em:
<http://www.scielo.br/pdf/rbc/v31n1/v31n1a09.pdf>. Acesso em: 14 ago. 2019.
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3. A presente demanda refere-se a atengdo oncoldgica, que no SUS esta
estruturado em consonancia com a Rede de Ateng&o a Salde e de forma articulada entre
os trés niveis de gestdo. O componente de Atengdo Especializada & composto por
ambulatérios de especialidades, hospitais gerais e hospitais especializados habilitados para
a assisténcia oncoldgica. Esses devem apoiar e complementar os servicos da atengdo
basica na investigagéo diagnéstica, no tratamento do céncer (...), garantindo-se, dessa
forma, a integralidade do cuidado no &mbito da rede de atengZo & salide. O componente
da Atencgéo Especializada é constituldo pela Atengéo Ambulatorial e Hospitalar.

4., A Atengdo 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
Oncolégica, nos quais sdo oferecidos os tratamentos especializados de alta complexidade,
incluindo servigos de cirurgia, radioterapia, quimioterapia, e cuidados paliativos, em nivel
ambulatorial e de internacéo, a depender do servigo e da necessidade identificada em cada
caso. Sempre com base nos protocolos clinicos e nas diretrizes terapéuticas estabelecidas
pelo Ministério da Saude, quando publicados.

5. Em consonancia com o regulamento do SUS, o Estado do Rio de Janeiro
conta com uma Rede de Alta Complexidade Oncolégica (ANEXO 1)*, conforme pactuagéo
na Comisséo Intergestores Bipartite (Deliberagéo CIB n° 2.883, de 12 de maio de 2014.

6. Nesse sentido, observa-se que a Autora € acompanhada por uma unidade
de salde pertencente ao SUS, a saber, o Hospital Estadual Carlos Chagas (Evento1, SAJ2,
pag. 12). Assim, informa-se que €& de sua responsabilidade providenciar a insergao da
Autora no Sistema de Regulagdo para o atendimento em uma das unidades habilitadas na
referida Rede de Alta Complexidade Oncolégica (ANEXO |).

7. Destaca-se que de acordo com pesquisa é plataforma da Secretaria
Municipal de Salide — Transparéncia do SISREG Ambulatorial’, a Autora encontra-se em
Lista de Espera para “colonoscopia”, sob o cédigo 256998872, cIassnf icagao de prioridade
—vermelho, data de solicitagdo: 14/09/2018 com agendamento para 01/11/2019 no Hospital
Universitario Clementino Fraga Filho (ANEXO II).

8. Portanto, informa-se que a via administrativa esta sendo utilizada para o
caso em tela e a Autora possui agendamento do procedimento.

E o parecer.

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

MARCE TADO DURAO FERNANDA CHAGAS MARQUES
Assist 8¢ Coordenagéao Enfermeira
RJ 115617 COREN-RJ 291.656

FLAVIO AFONSO BADARO ID.5,004:347:5

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 habilitagdo 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 adequag&o 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: 14 ago. 2019.

5 Secretaria Municipal de Saude — Transparéncia do SISREG Ambulatorial, Lista de Espera e Agendados.
Disponlivel em: < https://smsrio.org/transparencia/#/cns>. Acesso em: 14 ago. 2019.
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Anexo | — Estabelecimentos de Sauide Habilitados em Oncologia no Estado do Rio de

Portaria SAS/MS n° 458, de 24 de fevereiro de 2017.
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Janeiro
MUNICIPIO | ESTABELECIMENTO | cnes [cooico] HABILITACAC
T 17.06,
Barra Mansa | Santa Casa de Misericérdia de Barra Mansa 2280051 | 17.07 e |Unacon com Servigos de Radi pia e H
17.08
Cabo Frio | Hospital Santa Isabel | 2278286 | 17.06 |Unacon
Campos 68 |a..icdade B, Beneficionc
Goytacazes Portugt de de Campos 2287250 | 17.06 |Unacon
Campos de |4l Universitrio Alvaro Alvim 2287447 | 17.06 |Unacon com Servigo de Radioterapi
Goylacazes P : ¢ b
g;,":g:;z‘:'; Instituto de Medicina Nuclear e Endocrinologia Ltda /IMNE 2287285 | 17.07 |Unacon com Servigo de Radioterapia
Itaperuna | Hospital S0 José do Avai/Confersncia Sio José do Avai 227ees6| 17078 | LUnecon com Sarvigon de adiclenin @ de Oncologia
Niterdi Hospital Municipal Oréncio de Freitas 12556 17.14 | Hospital Geral com Cirurgia Oncolégica
Niterdi Hospital Universitario Anténio Pedro - HUAP/UFF 12505 17.08 |Unacon com Servigo de H logi
o " Hospilal Alcides Cameiro 2275562 | 17.06 0 ) %
i Centro de Terapia Oncoldgica Soee7| 1116 |V tom Senkods Raddlenpia
Rio Bonito | Hospital Regional Darcy Vargas 2296241 | 17.06 |Unacon
17.07, . Radi . H
Rio de Janeiro |Hospital dos Servidores do Estado 269968 | 17.08 0 3,"31“;;,’;% g pia, de b
Rio de Janeiro |Hospital Geral do Andarai 2269384 ( 17.06 iUnacon
Rio de Janeiro |Hospital Geral de Bonsucesso 2269880 | 17.08 jUnacon com Servigo de Hi )
Rio de Janeiro |Hospital Geral de Jacarepagud/Hospital Cardoso Fontes 2295423 | 17.06 :Unacon
Rio de Janeiro I-Loqpital Geral de [panema T 2269775 | 17.14 'Hospital Geral com Cirurgia Oncolégica
Rio de Janeiro |Hospilal Geral da Lagoa 2273659 | 17.08 iUnacon com Servigo de Oncologia Pedidlrca
Rio de Janeiro | Hospital Mario Kroeff 2269899 | 17.07 :Unacon com Servigo de Radi i
Rio de Janeirq Hos_pi}_a_l__l}nﬂ?vefsi_lﬂér_iqAG:‘lf»fridUniRio ) 2295415 ¥ 1706 Unacon
Rio de Janeiro |Hospital Universitario Pedro Emesto-HUPE/UER) 2269783 | 'T.072 | Unacon com Servigos de R pia @ de H
Rio de Janeiro |Hospital Universitario Clementino Fraga Filho/UFRJ 2280167 | 17.12 |Cacon ks
Rio de Janeiro |Instituto de Pt e Pediatria A g3 ira/UFRJ 2296616 | 17.11 |Unacon Exclusiva de Oncologia Pedid
Rio de Janeiro |Hospital Estadual Transplante Cancer e Cirurgia Infantil 7185081 | 17.11 [Unacon Exclusiva de Oncologia Pedidtrica
Instituto Estadual de Hematologia Arthur Siqueira
Rio de Janeiro | Cavalcanti/Hemorio/Fundagdo Pro-instituto de Hemalologia - 2295067 | 17.10 |Unacon Exclusiva de Hematologia
FUNDARJ
Instiluto Nacional de Canced/INCA - Hospital de Céncer | 2273454 | 17.13 |Cacon com Servigo de Oncologia Pedidtica
Rio de Janeiro
Instituto Nacional de g&lc_grnNCA - Hospital de Cancer Il 2269821 | 17.06
Instituto Nacional de Céncer/INCA - Hospital de Cancer Il 2273462 | 1707
Teresdpols _|Hospital S0 Josa/Associagdo Congregasdo de Santa Catarna | 2292386 | 1705 |Unacon
i _ljospi!al linivo:siudo Severino Sombra/Fundag o Educacional 2273748 | 17.056 |Unacon
Volta Redonda | Hospital Jardim Amalia Ltda - HINJA 25186 17.07 |Unacon com Servigo de Radioterapia
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ANEXO Il
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