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PARECER TECNICO/SES/SJ/INATJUS- FEDERAL N° 0813/2019

Rio de Janeiro, 21 de agosto de 2019.

Processo n° 5007180-19.2019.4.02.5110
ajuizado por |

O presente parecer visa atender a solicitagdo de informagdes técnicas da 52
Vara Federal de S&o Jo&o de Meriti, da Segdo Judiciaria do Rio de Janeiro, quanto a
internagéo hospitalar para tratamento oncolégico.

| — RELATORIO

1. De acordo com Resumo de Alta do Hospital Estadual Carlos Chagas — SUS e
Guia de Referéncia e contra-referéncia (Evento 1, COMP8, Pagina 1, Evento 1 COMP11 Pagina

1, Evento 1 COMP12 Pagina 1), emitidos em 26 dejulho de 2019 pelo médico|
I

), a Autora apresenta quadro de anemia por enterorragia,
sendo submetida & hemotransfusdo, com tomografia computadorizada de abdémen e
colonoscopia evidenciando leséo estenosante e infiltrativa com espessamento da parede do
colon sigmoide, compativel com neoplasia de célon sigmoide, sendo encaminhada ao Servigo
de Oncologia cirtirgica/Proctologia. E relatado ainda que a Autora “néo foi operada’.

2. Em (Evento 1, COMP13, P4gina 1) consta laudo de exame histopatoldgico da
unidade supracitada, emitido em 26 de fulho de 2019, assinado pela médlcalu——|

|, onde foi evidenciado: “lesdo estenosante de

aspecto infiltrativo em célon sigmoide”.

3. Foi apensado laudo de tomografia computadorizada do abdome total, em
impresso da unidade supramencionada em item 1 deste Relatério, emitido em 24 de julho de
2019 pela meédica | 1 onde foi concluido:

‘espessamento parietal assimétrico segmentar na transigdo descendente / sigmoide do célon,
com cerca de 8cm de extenséo, determinando reducgéo do calibre luminaf’.

Il — ANALISE
DA LEGISLACAO

1. A Portaria de Consolidag&o n° 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, contém as
diretrizes para a organizagéo da Atengdo a Saude no ambito do Sistema Unico de Satde (SUS)
visando superar a fragmentag&o da ateng&o e da gestio nas Regides de Saude e aperfeigoar o
funcionamento politico-institucional do SUS com vistas a assegurar ao usuério o conjunto de
acdes e servigos que necessita com efetividade e eficiéncia.

2. A Portaria de Consolidagé&o n° 1/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, publica a
Relag@o Nacional de Agdes e Servigos de Salde (RENASES) no ambito do Sistema Unico de
Saude (SUS) e d3a outras providéncias.

3. O Anexo IV da Portaria de Consolidagéo n°® 3/GM/MS, de 28 de setembro de

2017, institui a Rede de Atengéo a Saude das Pessoas com Doengas Crénicas, no &mbito do
SUS.

NUCLEO DE ASSESSORIA TECNICA /SJ/SES

-



DA
GOVERNO DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
SUBSECRETARIA JURIDICA )
NUCLEO DE ASSESSORIA TECNICA EM AGOES DE SAUDE

4. O Anexo IX da Portaria de Consolidagdo n°® 3/GM/MS, de 28 de setembro de
2017, instituiu a Politica Nacional para a Prevengéo e Controle do Cancer na Rede de Atengéo a
Saude 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
parametros para organizag&o, planejamento, monitoramento, controle e avaliagdo dos
estabelecimentos de saude habilitados na atengéo especializada em oncologia e define as
condi¢bes estruturais, de funcionamento e de recursos humanos para a habilitagdo destes
estabelecimentos no @mbito do Sistema Unico de Saude (SUS).

6. A Portaria n°® 346/SAS/IMS de 23 de junho de 2008 mantém os
formularios/instrumentos do sub-sistema de Autorizagéo de Procedimentos de Alto Custo do
Sistema de Informagbes Ambulatoriais (APAC-SAI) na sistematica de autorizag&o, informacéo e
faturamento dos procedimentos de radioterapia e de quimioterapia.

7. O Capitulo VI, do Anexo IX, da Portaria de Consolidagéo n° 2/GM/MS, de 28 de
setembro de 2017, dispGe sobre a aplicag&o 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 Salide (...).

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 Oncol6gica.
9 A Deliberagéo CIB-RJ n° 4609, de 05 de julho de 2017, pactua o Plano

dncolégico do Estado do Rio de Janeiro, com vigéncia de 2017/2021, e contém os seguintes
eixos prioritarios: promogéo da salde e preveng&o do cancer, detecgéo precoce/diagnéstico;
tratamento; medicamentos; cuidados paliativos; e, regulagéo do acesso.

10. A Deliberagao CIB-RJ n° 2795 de 18 de margo de 2014, pactua as referéncias
da Rede de Alta Complexidade Oncolégica no ambito do Estado do Rio de Janeiro.
11. A Deliberag&o 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 adequacdo 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.

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

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

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

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

Ill - Central de Regulag&o de Urgéncias: regula o atendimento pré-hospitalar de

urgéneia e, conforme organizagdo local, o acesso aos leitos hospitalares de
urgéncia.

DO QUADRO CLINICO

1. Céncer € 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 oérgaos,
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podendo espalhar-se para outras regides do corpo (metastase). Dividindo-se rapidamente, estas
células tendem a ser muito agressivas e incontrolaveis, determinando a formag&o de tumores
malignos, que podem espalhar-se para outras regides do corpo. As causas de cancer so
variadas, podendo ser externas ou internas ao organismo, estando inter-relacionadas’.

2. O céncer de cdlon 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 mutag8es somaticas seguidas
de uma selegao clonal que resulta na transformagao maligna. Os tumores podem aparecer em
qualquer lugar no célon, embora a maioria esteja localizada no lado esquerdo do célon distal
(incluindo o reto, o sigmoide e o colén descendente)?. Praticamente 98% de todas as neoplasias
do intestino grosso s&o adenocarcinomas. Estes podem apresentar-se como tumores mucosos
ou mucinosos que se diferenciam dos demais por, eventualmente, apresentarem células em
“anel de sinete” secretando mucina em abundancia®,

3. A anemia e definida pela Organizagéo Mundial de Saiude (OMS) como a
condigao na qual o contelido de hemoglobina no sangue esta abaixo do normal como resultado
da caréncia de um ou mais nutrientes essenciais, seja qual for a causa dessa deficiéncia. As
anemias podem ser causadas por deficiéncia de varios nutrientes como Ferro, Zinco, Vitamina
B12 e proteinas. O Ferro & um nutriente essencial para a vida e atua principalmente na sintese
(fabricagdo) das células vermelhas do sangue e no transporte do Oxigénio para todas as células
do corpo”.

4, A hemorragia digestiva aguda, evidenciada clinicamente pela exteriorizagéo de
hematémese, melena ou enterorragia, € uma causa frequente de hospitalizag4o de urgéncia.
Habitualmente, a hemorragia digestiva alta expressa-se por hematémese e/ou melena,
enquanto a enterorragia € a principal manifestagdo da hemorragia digestiva baixa. No entanto,
hemorragia digestiva alta de grande vulto pode produzir enterorragia, da mesma forma que
lesGes baixas, do célon direito ou delgado terminal podem manifestar-se com melena®.

DO PLEITO

1. Internagdo hospitalar & descrito como confinamento de um paciente em um
hospital®. Unidade de internacéo ou unidade de enfermagem & o conjunto de elementos
destinados & acomodag@o do paciente internado, e que englobam facilidades adequadas 2
prestagdo de cuidados necessarios a um bom atendimento’.

' INSTITUTO NACIONAL DO CANCER - INCA. O que & cancer? Disponivel em: < https://www.inca.gov.br/o-que-e-cancer>. Acesso em:
21 ago. 2019.

2 CORDEIRO, F.; et al. Diagnéstico, Estadiamento e Tratamento Cirtrgico e Multidisciplinar do Cancer Colorretal. Projeto Diretrizes -
Associagdo Médica Brasileira e Conselho Federal de Medicina. p 1-12; 2001. Disponivel em:
<http://diretrizes.amb.org.br/_BibliotecaAntiga/diagnostico-estadiamento-e-tratamento-cirurgico-e-multidisciplinar-do-cancer-
colorreta.pdf>. Acesso em: 21 ago. 2019. '

® ACM — Arquivos Catarinenses de Medicina. Tratamento cirdrgico do cancer colorretal: série histérico-epidemiolégica de cinco anos do
Programa de Residéncia Médica em Cirurgia Geral do Hospital Regional Alto Vale/Santa Catarina (SC). Disponivel em:
<http://www.acm.org.br/revista/pdf/artigos/1281.pdf>. Acesso em; 21 ago. 2018.

* BIBLIOTECA VIRTUAL EM SAUDE - BVS, Dicas em satide. Descrigao de Anemia. Disponlvel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/dicas/69anemia.html>. Acesso em: 21 ago. 2019.

% Projeto Diretrizes. Federacao Brasileira de Gastroenterologia. Hemorragias Digestivas. Disponivel em:
<https:/diretrizes.amb.org.br/_BibliotecaAntiga/hemorragias-digestivas.pdf>. Acesso em: 21 ago. 2019,

% Biblioteca Virtual Em Satde. Descritores em Ciéncias da Satde. Descrigdo de hospitalizagao. Disponivel em:
<http://decs.bvsalud.org/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-
bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&lask=exact_term&lnterface_language=p&search_language=p&search_exp=Ho
spitaliza%E7%E30>. Acesso em: 21 ago. 2019.

”'Scielo. FERRARINI, C. D. T. Conceitos e Definicdes em Salde. Revista Brasileira de Enfermagem, v.30 n.3 Brasilia, 1977. Disponivel
em: <http://www.sclelo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=50034-71671977000300314>. Acesso em: 21 ago. 2019,
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2. A oncologia é a especialidade médica que estuda os tumores, que podem ser
benignos ou malignos. Esta voltada para a forma como o cancer se desenvolve no organismo e
qual é o tratamento mais adequado para cada caso. Apesar da existéncia de protocolos
médicos, o tratamento oncolégico & sempre muito individualizado - cada paciente, tumor e
situaga@o exigem uma abordagem terapéutica. O oncologista &€ o médico clinico especializado no
tratamento do cancer e responsavel, sobretudo, por prescrever tratamentos de quimioterapia,
imunoterapia e hormonioterapia®.

Il — CONCLUSAO:

1. Informa-se que o tratamento oncolégico esta indicado a Autora, devido ao
quadro clinico informado em documentos meédicos acostados ao processo - anemia por

enterorragia, com exames de imagem evidenciando les&o estenosante e infiltrativa com

espessamento da parede do célon sigmoide, compativel com neoplasia de célon (Evento 1
COMP11 Pagina 1). Alem disso, o mesmo estd coberto pelo SUS, conforme Tabela de

Procedimentos, Medicamentos, Orteses/Préteses e Materiais Especiais do Sistema Unico de
Saude - SUS (SIGTAP), no qual constam: tratamento clinico de paciente oncolégico e

tratamento de paciente sob cuidados prolongados por enfermidades oncoldgicas sob os cédigos
de procedimento 03.04.10.002-1 e 03.03.13.006-7, respectivamente.

2. Quanto ao pleito internagao hospitalar, descrito na Inicial (Evento 1, INIC1,
Pagina 11), salienta-se que nado foi identificada tal solicitagdo em documentos médICOS
acostados ao processo. Assim, elucida-se que somente apés a avaliagéo do médico especialista
(oncologista) podera ser definido o plano terapéutico mais adequado ao caso da Autora.
Segundo o Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas em Oncologia do Ministério da

Saude, apesar da existéncia de protocolos médicos, o fratamento oncolégico & sempre muito

individualizado - cada paciente, tumor e situagéo exige uma abordagem terapéutica’.

3. Quanto a organizagéo da ateng@o oncolégica no SUS, essa foi reestruturada em
consonancia com a Rede de Atengdo a Saude e de forma articulada entre os trés niveis de
gestao.

4. O componente de Atengdo Especializada &€ composto por ambulatérios de
especialidades, hospitais gerais e hospitais especializados habilitados para a assisténcia
oncolbgica. Esses devem apoiar e complementar os servigos da atengéo bésnca na investigagéo
diagnoéstica, no tratamento do céncer (...), garantindo-se, dessa forma, a_integralidade do
cuidado no ambito da rede de atencé&o a saide. O componente da Atengédo Especializada é
constituido pela Atengdo Ambulatorial e Hospitalar.

5. A Atencdo 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 s&o oferecidos os tratamentos especializados de alta complexidade,
incluindo servigos de cirurgia, radioterapia, quimioterapia, e cuidados paliativos, em nivel
ambulatorial e de internagéo, 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.

6. Quanto ao questionamento sobre quais unidades de satde s&o mais indicadas
a realizagéo dos exames e da internagdo da Autora, cumpre mencionar que, em consonancia
com o regulamento do SUS, o Estado do Rio de Janeiro conta com uma Rede de Alta

® BRASIL. Ministério da Satde. Secretaria de Atengao a Saude. Protocolos Clinicos e Diretrizes Terap&uticas em Oncologia — Brasilia,
2014. Disponivel em: <http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/protocolos_clinicos_diretrizes_terapeuticas, _oncologia.pdf>. Acesso em:
21 ago. 2019.
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Complexidade Oncoldgica (ANEXO 1)°, conforme pactuagdo na Comissdo Intergestores
Bipartite (Deliberag&o CIB n° 4.004, de 30 de margo de 2017).

7. Em analise aos documentos médicos acostados ao Processo, verificou-se que a
Autora recebeu atendimento em uma Unidade de Saude pertencente ao SUS, porém nao
pertencente & Rede de Alta Complexidade em Oncologia do Estado do Rio de Janeiro. Assim,
para ter acesso ao atendimento em oncologia preconizado pelo SUS, sugere-se que a mesma
se dirija a Secretaria Municipal de Salide de seu municipio a fim de ser encaminhada via Central
de Regulagcéo para uma das unidades habilitadas na referida Rede de Estabelecimentos de
Saude em Oncologia no Estado do Rio de Janeiro (ANEXO I).

8. Acrescenta-se que em consulta a plataforma do Sistema Estadual de Regulagéo
(SER), foi detectada solicitac&o de “consulta exame” para a Autora, solicitada em: 07/08/2019,
pela Secretaria Municipal de Satide de Mesquita, com situag&o pendente (ANEXO I1)'°.

9. Quanto a pertinéncia e urgéncia do pleito autoral em relag&o ao seu problema
de saude, destaca-se que o cancer de célon & tratavel e, na maioria dos casos, curavel, ao ser
detectado precocemente, quando ainda n&o se espalhou para outros 6rgfios’". Assim, salienta-
se que a demora exacerbada no inicio do tratamento da Autora poderd comprometer o
prognoéstico em questéo.

10. Ressalta-se que o paciente com neoplasia maligna tem direito de se submeter
ao primeiro tratamento no Sistema Unico de Satide (SUS), no prazo de até 60 (sessenta) dias

contados a partir do dia em que for firmado o diagnéstico em laudo patolégico ou em
prazo menor, conform

e a necessidade terapéutica do caso registrada em prontuario '-.

E o parecer.

A 52 Vara Federal de Sao Jodo de Meriti para_conhecer e tomar as
providéncias que entender cabiveis.

FERNANDO ANTONIO DE A. VIRGI SILVA
GASPAR Enfermeira
Médico COREN/RJ 321.417
CRM-RJ: 52,52996-3 ID. 4.455,176-2
ID: 3.047.165-6 MARGE 3 DURAG

Assessor-chefe
CRF-RJ 10.277
ID. 436.475-02

® Deliberagao CIB n° 4.004 de 30 de Margo de 2017. Pactuar “ad referendum” o credenciamento e habilitagio 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://138.68.60.75/images/portarias/abril2017/dia10/delib4004.pdf>, Acesso em: 21 ago. 20189.

'® Sistema Estadual de Regulacéo (SER). Histérico do paciente. Disponivel em: <
hitps://ser.saudenet.srv.br/ser/pages/internacao/historico/historico-paciente.seam>. Acesso em: 21 ago. 2019.

" Instituto Nacional do Cancer — INCA. Tipos de cancer. Cancer de Intestino. Disponivel em: < https://www.inca.gov.br/tipos-de-
cancer/cancer-de-intestino>. Acesso em: 21 ago. 2019,

2 Portaria n. 878, de 18 de maio de 2013. Versa a respeito do primeiro tratamento do paciente com neoplasia maligna comprovada, no
ambito do Sistema Unico de Saude. Disponivel em: <http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2013/prt0876_1 6_05_2013.html>,
Acesso em: 21 ago. 2019.
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Anexo |

Estabelecimentos de Salide Habilitados em Oncologia no Estado do Rio de Janeiro

I municipio | ESTABELECIMENTQ | cNEs [copico| HABILITAGAO !
T e - —————— 2 73 —— e
Barra Mansa |Santa Casa de Misencérdia de Barra Mansa 2280051 | 17. Oge- Unacon com Servigos de Radicterapia e Hematologia
17.
Cabo Frio | Hospital Santa Isabel ) e 2278286 | 17.06 |Unacon
g:'y’:;’::z‘z Sociedade Portuguesa de Beneficiencia de Campos 2287250 | 17.06 |Unacon
Campos de " " < . N "
Goytacazes Hospital Universitario Alvaro Alvim 2287447 | 17.06 |Unacon com Servigo de Radioterapia
Gcgy’“mz ":s Instituto de Medicina Nuclear e Endocrinclogia Lida./IMNE 2287285 | 17.07 |Unacon com Servigo de Radioterapia
ltaperuna  |Hospital S#o José do AvailConferncia S3o José do Avai drvaess | 1T [Usmcon com Sejvigas deTractaant & e tlaghe
Niterdi Hospital Municipal Oréncio de Freitas 12556 17.14 |Hospital Geral com Cirurgia Oncoldgica
s in AT Lo 1o e e T, e —
Niterci Hospital Universitario Anténio Pedro - HUAP/UFF 12505 17.08 |Unacon com Servico de | logi
o " Hospital Alcides Camairo 2275562 | 17.06 e . .
b Centro de Terapia Oncolégica sttrn| 1715 |Umecomcom Senige de Radotarmis
" RioBonito | Hospilal Regional Darcy Vargas 2296241| 17.06 |Unacon
17.07. . " . a3
Rio de Janeiro |Hospital dos Servideres do Estado 2269988 1'117039 e 3:‘5;‘;;"‘3%%;;:' R pia, da H gla e
Rio de Jansiro [Hospils Gera do Andaral 2269364 | 1706 | Unacen
Rio da Janeiro |Hospilal Geral de Bonsucesso | 2269880 17.08 |Unacon com Servigo de Hematologia _ -
Rio de Janeiro |Hospilal Geral de Jacarepagud/Hospital Cardoso Fontes 2295423 | 17.06 |Unacon B
Rio de Janeiro |Hospital Geral de Ipanema 2269775 | 17.14 | Hospital Geral com Cirurgia Oncolégica
Rio de Janeiro |Hospital Geral da Lagoa 2273659 | 17.09 |Unacon com Servigo de Oncologia Pedidtrica
Rio de Janeiro |Hospital Mario Kroelf 2269899 | 17.07 Unacon com Servigo de Radioterapia
Rio da Janeiro |Hospital Universitirio Gaffrée/UniRio 2295415 | 1706 |Unacon
Rio de Janeiro |Hospilal Universitario Pedro Emesto-HUPE/UER) 2269783 | '-07® |Unacon com Servigos de R pia e de Hematologi
Rio de Janeiro |Hospital Universitdrio Clementino Fraga Filho/UFRJ 2280167 | 17.12 Cacon
_Rio de Janeiro |Instituto de Puericultura e Pediatria Martag3o Gesteira/UFRJ 2296616 | 17 11 |Unacon Exclusiva de Oncologia Pedidtrica
Rio de Janeiro |Hospilal Estadual Transplante Cancer e Cirurgia Infantil 7185081 | 17.11 Unacon Exclusiva de Oncologia Pedidtrica
Institulo Estadual de Hematologia Arthur Siqueira
Rio de Janeiro |Cavalcanti/Hemorio/Fundag 8o Pré-Instituto de Hematologia - 2295067 | 17.10 |Unacon Exclusiva de Hematologia
FUNDARJ
Instituto Nacional de Cancer/INCA - Hospital de Cancer | 2273454 | 17.13 |Cacon com Servigo de Oncologia Pediitrica
Rio de Janeiro
Instituto Nacional de Céncer/INCA - Hospital de Cancer Ii 2269821 | 1708
Instituto Nacional de Céncer/INCA - Hospital de Cancer IIl 2273462 | 17.07
Teresdpolis | Hospital S3o José/A iagdo Congragagdo de Santa Catarina | 2292386 | 17.06 |Unacon
Hospital Universitirio Severino Sombra/Fundag o Educacional
Vassouras Severino S 2273748 | 17.06 |Unacon
Volta Redonda |Hospital Jardim Amalia Lida - HINJA 25186 17.07 |Unacon com Servigo de Radioterapia

Portaria SAS/MS n° 458, de 24 de fevereiro de 2017.
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ANEXO 11
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