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PARECER TECNICO/SES/SI/NATJUS-FEDERAL N° 0869/2019

Rio de Janeiro, 06 de setembro de 2019.

Processo n° 5006036-86.2019.4.02.5117, ajuizado
por |

O presente parecer visa atender a solicitagdo de informagdes técnicas do 2° Juizado
Especial Federal de Sdo Gongalo, da Segfo Judicidria do Rio de Janeiro, quanto ao tratamento oncolégico
(radioterapia / braquiterapia, cirurgia e hospitalizag#o).

I — RELATORIO

1. De acordo com documento médico (Evento 1 ANEXO2 Pég. 18), emitido em 20 de
agosto de 2019 em receitudrio préprio pelo médico |
a Autora, 44 anos, é portadora de carcinoma escamoso invasor do colo uterino, patologia de
extrema gravidade, que pode levar ao Obito; no momento, apresenta amemia severa por
hemorragia causada pela doenga avangada. Trata-se de indiscutivel urgéncia médica, desde que o
tratamento de tal patologia requer obrigatoriamente atendimento em nivel hospitalar terciario
especializado em tratamento oncolégico, pois ha clara indicagdo de radioterapia, braquiterapia,
cirurgia e hospitalizagdo; reitera-se ainda que qualquer protelacdo no atendimento da Autora é
causador de dano irreversivel. ndo cabendo qualquer procrastinagéo.

2. Em (Evento 1, ANEXO2, Pagina 20) encontra-se laudo de exame
anatomopatolégico, em impresso do laboratério Sérgio Franco, emitido em 03 de julho de 2019,
assinado_pelos médicos | le | |

| onde foi diagnosticado carcinoma de células escamosas invasor e nio

ceratinizante, moderadamente diferenciado.

3. Em formulario da Defensoria Piblica da Unido (Evento 1, ANEXO2, P4ginas 32 e
33) preenchido em 13 de agosto de 2019, com identificagdo do profissional médico ilegivel, foi
possivel compreender que a Autora apresenta tumor de colo uterino, com indicagdo de
radioterapia e quimioterapia, havendo urgéncia no tratamento devido a sangramento abundante,
apresentando risco de vida. Foi informado ainda que a Autora foi submetida a terapia anti-
hemorrigica com embolizagdo arterial. Classificagdo Internacional de Doengas (CID-10) CS3
Neoplasia maligna do colo do itero.

11 - ANALISE

DA LEGISLACAQ

1. A Portaria de Consolidagdo n°® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, contém as
diretrizes para a organizagdo da Atengdo a Saide no dmbito do Sistema Unico de Satde (SUS)
visando superar a fragmentagdo da atengdo e da gestdo nas Regibes de Salde e aperfeigoar o
funcionamento politico-institucional do SUS com vistas a assegurar ao usuério o conjunto de ag3es
e servigos que necessita com efetividade e eficiéncia.
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2. A Portaria de Consolidagdo n° 1/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, publica a
Relagdo Nacional de Agdes e Servigos de Saide (RENASES) no ambito do Sistema Unico de
Saude (SUS) e da outras providéncias.

3. O Anexo IV da Portaria de Consolidagdo n° 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017,
institui a Rede de Atengdo a Satide das Pessoas com Doengas Crénicas, no &mbito do SUS.
4. O Anexo IX da Portaria de Consolidagdo n° 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017,

instituiu a Politica Nacional para a Prevengdo e Controle do Cancer na Rede de Atengéo a Satde
das Pessoas com Doengas Crdnicas, no ambito do Sistema Unico de Satde (SUS).

5. A Portaria n° 140/SAS/MS de 27 de fevereiro de 2014 redefine os critérios e
pardmetros para organizagdo, planejamento, monitoramento, controle e avaliagdo dos
estabelecimentos de saude habilitados na ateng@o especializada em oncologia e define as condigdes
estruturais, de funcionamento e de recursos humanos para a habilitagdo destes estabelecimentos no
Ambito do Sistema Unico de Satde (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-SAI) na sistematica de autorizagdo, informagéo e
faturamento dos procedimentos de radioterapia e de quimioterapia.

7. O Capitulo VII, do Anexo IX, da Portaria de Consolidagéo n° 2/GM/MS, de 28 de
setembro de 2017, dlsp5e 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 4mbito
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 Oncol6gica.
9. A Deliberag@o 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 saide e prevengdo do céncer; detecgdo precoce/diagndstico; tratamento;
medicamentos; cuidados paliativos; e, regulagdo do acesso.

10. A Deliberagdo CIB-RJ n° 5892 de 19 de julho de 2019, pactua as referéncias da
Rede de Alta Complexidade Oncoldgica no 4mbito do Estado do Rio de Janeiro.
11. A Deliberagdo CIB-RJ n° 4004, de 30 de margo de 2017, pactua, 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), em
adequagdo 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 Regulagdo do SUS, disposta no Anexo XXVI
da Portaria de Consolidagio n°® 2/GM/MS, de 28 de setembro de 2017;

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

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

II - Central de Regulag@o 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
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11T - Central de Regulagdo de Urgéncias: regula o atendimento pré-hospitalar de
urgéncia e, conforme organizagdo 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 érgéos, podendo espalhar-
se para outras regides do corpo (metastase). Dividindo-se rapidamente, estas células tendem a ser
muito agressivas e incontrolaveis, determinando a formagio de tumores malignos, que podem
espalhar-se para outras regides do corpo. As causas de cancer sdo variadas, podendo ser externas
ou internas ao organismo, estando inter-relacionadas’.

2. O céncer do colo do idtero ou (neoplasia maligna do colo do iutero), também
chamado de cervical, é causado pela infecgdo persistente por alguns tipos (chamados oncogénicos)
do Papilomavirus Humano - HPV. A infecgd@o genital por este virus ¢ muito frequente e ndo causa
doenca na maioria das vezes. Entretanto, em alguns casos, podem ocorrer alteragdes celulares que
poderdo evoluir para o cancer. Estas alteragdes das células sdo descobertas facilmente no exame
preventivo (conhecido também como Papanicolau), e sdo curdveis na quase totalidade dos casos.
Por isso é importante a realizag@o periddica deste exame. E o terceiro tumor mais frequente na
populagdo feminina, atras do céncer de mama e do colorretal, € a quarta causa de morte de
mulheres por cadncer no Brasil. Prova de que o pais avangou na sua capacidade de realizar
diagnc')stico precoce ¢ que na década de 1990, 70% dos casos diagnosticados eram da doenga
invasiva, ou seja. o estdgio mais agressivo da docnc;,a Atualmente 44% dos casos sdo de lesdo
precursora do cancer, chamada in situ (lesdo localizada)®.

3. Metrorragia ¢é o sangramento uterino anormal, ndo relacionado com
a menstruagdo, geralmente em fémeas sem ciclo menstrual regular. O sangramento irregular (ou
imprevisivel) vem de uma disfungéo no endométrio’.

4. A anemia € definida pela Organizagdo Mundial de Saide (OMS) como a condigio
na qual o contetido de hemoglobina no sangue esté 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 vérios nutrientes como Ferro, Zinco, Vitamina B12 e proteinas. O
Ferro é um nutriente essencial para a vida e atua principalmente na sintese (fabncas;ao) das células
vermelhas do sangue e no transporte do Oxigénio para todas as células do corpo’.

| BRASIL. Ministério da Saide, INCA - PROCEDURES. Cancer de Colo Uterino. Revista Brasileira de Cancerologia, 2000, 46(4): 351-
54. Disponivel em: <http://www.inca.gov.br/rbe/n_46/v04/pdf/normas.pdf>. Acesso em: 04 set. 2019,

2 BRASIL. Ministério da Satide, INCA - Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes da Silva. Controle do Cncer do Colo do
Utero. Dnsponivel em:

<http://www2.inca.gov.br/wps/wem/connect/acoes_programas/site’/home/nobrasil/programa_nacional _t controle_cancer_colo_utero/conc
eito_magnitude>. Acesso em: 04 set. 2019.

I BIBLIOTECA VIRTUAL EM SAUDE. Descritores de Ciéncias da Satide. Descrigio de metrorragia. Disponivel em:
<http://decs.bys.br/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-
bin/decsserver/decsserver.xis&task=exact_term&previous_page=homepage&interface_language=p&search_language=pé&search_exp=
Metrorragia&show_tree_number=T>. Acesso em: 04 set. 2019.

4 BIBLIOTECA VIRTUAL EM SAUDE - BVS. Dicas em saide. Descrigiio de Anemia. Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/dicas/69anemia.html>. Acesso em: 04 set. 2019.
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DO PLEITO

1. A oncologia € a especialidade médica que estuda os tumores, que podem ser
benignos ou malignos. Esta voltada para a forma como o céncer se desenvolve no organismo e qual
¢ o tratamento mais adequado para cada caso. Apesar da existéncia de protocolos médicos, o
tratamento oncoldgico ¢ sempre muito individualizado - cada paciente, tumor e situagdo exigem
uma abordagem terapéutica. O oncologista € o médico clinico especializado no tratamento do
cancer e responsavel, sobretudo, por prescrever tratamentos de quimioterapia, radioterapia,
imunoterapia e hormonioterapia’.

2. A radioterapia ¢ um método capaz de destruir células tumorais, empregando feixe
de radiagbes ionizantes. Uma dose pré-calculada de radiagdo € aplicada, em um determinado
tempo, a um volume de tecido que engloba o tumor, buscando erradicar todas as células tumorais,
com o menor dano possivel as células normais circunvizinhas, & custa das quais se farad a
regeneragdo da érea irradiada. Todos os tecidos podem ser afetados, em graus variados, pelas
radiagdes. Normalmente, os efeitos se relacionam com a dose total absorvida e com o
fracionamento utilizado®.

3. A braquiterapia ¢ uma modalidade terapéutica da radioterapia em que se utilizam
fontes radioativas em intimo contato com a regido a ser tratada. O objetivo deste tratamento €
administrar altas doses de radiagdo em volumes restritos do organismo, para se ter maior controle
da doenga e menor toxicidade do tratamento aos tecidos normais adjacentes. No volume tratado
com a braquiterapia de alta taxa de dose (BATD), além do tumor, vérios tecidos recebem
diferentes doses com taxas de dose especificas, dependendo da sua distdncia da fonte radioativa.
Esses tecidos respondem ao tratamento de maneira propria’.

4, A terapéutica adequada para as lesdes de alto grau depende de varios fatores, entre
eles: idade, desejo de manter fertilidade e condigdo clinica. Estas lesdes devem ser tratadas pela
conizagiio. A técnica de conizag@io, assim como o volume de tecido removido dependem da
extensio da lesdo no canal endocervical. A remogdo de toda extensdo do canal endocervical €
inevitavel quando nd@o se localizou a lesdo para bidpsia. Uma alternativa para tratamento € a
cirurgia radical: histerectomia total com ligadura da artéria uterina na origem, parametrectomia e
colpectomia dos 1/3 superiores da vagina ou com ligadura das artérias uterina no cruzamento com
o ureter e parametrectomia medial, sempre associada a linfadenectomia pélvica. A ooforectomia
deve ser evitada em pacientes na pré-menopausa. Para pacientes com prolapso, hé a alternativa de
histerectomia radical vaginal com linfadenectomia extraperitoneal®,

S. Internagiio hospitalar (hospitalizagdo) € descrito como confinamento de um
paciente em um hospital’. Unidade de internacdio ou unidade de enfermagem é o conjunto de
elementos destinados & acomodagio do paciente internado, e que englobam facilidades adequadas a
prestagdo de cuidados necessarios a um bom atendimento'’.

5 Brasil. Ministério da Satide. Secretaria de Atengfio 4 Satde. Protocolos clinicos e diretrizes terap@uticas em Oncologia/Ministério da
Satide, Sccretaria de Atengio & Saide — Brasilia: Ministério da Saade, 2014.. Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/protocolos_clinicos_diretrizes_terapeuticas_oncologia.pdf>. Acesso em: 04 set. 2019.

$ INCA. Radioterapia. Disponivel em: <https://www.inca.gov.br/tratamento/radioterapia>. Acesso em: 06 mai. 2019.

7 ESTEVES, S. C. B. Et al. Braquiterapia de alta taxa de dose no Brasil. Radiologia Brasileira 2004, v.37, p. 337-341. Disponivel em:
<http://www.scielo.br/pdf/rb/v37n5/22113.pdf>. Acesso em: 04 set. 2019.

8 CURY, Jr. Et al. Federagfio Brasileira das Sociedades de Ginecologia e Obstetricia Sociedade Brasileira de Cancerologia. Disponivel
em: <https://diretrizes.amb.org.br/_BibliotecaAntiga/carcinoma-do-colo-do-utero.pdf>. Acesso em: 04 set. 2019,

9 Biblioteca Virtual Em Satde. Descritores em Ciéncias da Saide. Descrigéio de hospitalizagio. Disponivel em:
<http://decs.bysalud.org/cgi-bin/wxis1660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-
bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&scarch_exp=H
ospitaliza%E7%E30>. Acesso em: 04 set. 2019,

19 geielo. FERRARINI, C. D. T. Conceitos ¢ DefinigBes em Saide. Revista Brasileira de Enfermagem, v.30 n.3 Brasilia, 1977.
Disponfvel em: <http://www.scielo.br/sciclo.php?script=sci_arttext&pid=S0034-71671977000300314>. Acesso em: 04 set. 2019.
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III - CONCLUSAO

1. Inicialmente, quanto ao questionamento sobre o tratamento pretendido pela Autora,
destaca-se que, cada caso de cédncer de colo do utero deve ser avaliado e orientado por um médico,
que dentre os tratamentos disponiveis, define o uso de cirurgia, quimioterapia e radioterapia. O
tipo de tratamento dependera do estadiamento (estagio de evolugdo) da doenga, tamanho do
tumor e fatores pessoais, como idade da paciente e desejo de ter filhos. Se confirmada a presenga
de lesdo precursora, ela podera ser tratada a nivel ambulatorial, por meio de uma eletrocirurgia'’.

2. Cabe esclarecer que apesar de terem sido pleiteados os tratamentos de radioterapia,
braquioterapia e cirurgia, nos documentos médicos acostados ao processo, nio hd nenhuma
referéncia ao estadiamento clinico da neoplasia da Autora, bem como de qualquer plano
terapéutico indicado pelo médico especialista. Desta forma, foi considerado o tratamento
oncolégico, de forma integral, uma vez que somente apés a avaliagdo do médico especialista
podera ser definida a conduta mais adequada ao caso da Autora.

3. Assim, informa-se que o tratamento oncologico esta indicado ao quadro clinico
apresentado pela Autora, conforme descrito em documento médico — carcinoma escamoso
invasor do colo uterino anemia severa por hemorragia (Evento 1 ANEXO2 Pégs. 18, 32 e 33).

4. Quanto a disponibilizagdo do tratamento pleiteado, elucida-se que estido cobertos
pelo SUS, conforme Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses/Préteses e Materiais
Especiais do SUS (SIGTAP), na qual constam: tratamento clinico de paciente oncolégico,
tratamento de paciente sob cuidados prolongados por enfermidades oncolégicas, radioterapia de
cancer ginecolégico, braquiterapia ginecolédgica, internagéo para braquiterapia, histerectomia (por
via vaginal), histerectomia total, histerectomia videolaparoscopica e amputagdo cdnica de colo de
utero ¢/ colpectomia em oncologia sob os seguintes cédigos de procedimento: 03.04.10.002-1,
03.03.13.006-7, 03.04.01.042-1, 03.04.01.043-0, 03.04.01.059-6, 04.09.06.010-0, 04.09.06.013-5,
04.09.06.015-1 € 04.16.06.001-3, respectivamente.

5. Quanto a hospitalizag¢fo, solicitada na peti¢do inicial (Evento 1, INICI1, Pé4gina 2)
e em documento médico acostado ao processo (Evento 1 ANEXO2 Pag. 18), informa-se que,
segundo o Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas em Oncologia do Ministério da Satde,
apesar da existéncia de protocolos médicos, o tratamento oncolégico ¢é semgre muito
individualizado - cada paciente, tumor e situagdo exigem uma abordagem terapéutica’. Assim,
ratifica-se a necessidade de avaliagdo por médico especialista para defini¢do da abordagem
terapéutica.

6. Quanto a organizagdo da atengdo oncolégica no SUS, essa foi reestruturada em
consonédncia com a Rede de Atengdo & Saude e de forma articulada entre os trés niveis de gestdo.

7. O componente de Atengdo Especializada é composto por ambulatérios de
especialidades, hospitais gerais e hospitais especializados habilitados para a assisténcia oncolégica.
Esses devem apoiar e complementar os servigos da atengdo bésica na investigagéo diagnostica, no
tratamento do céncer (...), garantindo-se, dessa forma, a integralidade do cuidado no dmbito da rede
de atencdio a saide. O componente da Atengdo Especializada é constituido pela Atengdo
Ambulatorial e Hospitalar.

8. A Atengido Hospitalar é 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 Oncol6gica, nos quais

1 INCA. Instituto Nacional do Céncer. Tipos de Céncer. Céncer do colo do ttero. Disponivel em:
<https://www.inca.gov.br/tipos-de-cancer/cancer-do-colo-do-utero>. Acesso em: 04 set. 2019.
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sdo oferecidos os tratamentos especializados de alta complexidade, incluindo servigos de cirurgia,
radioterapia, quimioterapia, e cuidados paliativos, em nivel ambulatorial e de internagdo, 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 Saide, quando publicados.

9. Em consonéncia com o regulamento do SUS, conforme pactuagdo na Comissdo
Intergestores Bipartite (Deliberagdo CIB-RJ n° 5892 de 19 de julho de 2019), o Estado do Rio de
Janeiro conta com uma Rede de Alta Complexidade Oncolégica (ANEXO I)",

10. Considerando que o agendamento de procedimentos e consultas no SUS ocorre
com a inser¢do das demandas junto ao sistema de regulagdo, em consulta a plataforma do Sistema
Estadual de Regulagdo (SER), verificou-se que constam as seguintes solicitagdes para a Autora
(ANEXO ID)"”:

° Consulta exame, solicitado em: 29/08/2019 pela unidade Hospital Luiz Palmier
(Mulher Gongalense), com situagdo agendada, unidade executora: MS INCA 2 Instituto
Nacional do Céancer II

. Solicitagdo de Internag#o, solicitado em: 28/08/2019 pela unidade Hospital Luiz
Palmier (Mulher Gongalense), procedimento: amputagdo cOnica de colo de dtero ¢/
colpectomia em oncologia com situagdo cancelada.

. Consulta exame, solicitado em: 17/07/2019 pelo Gestor SMS Sdo Gongalo, com
situagdo agendada, unidade executora: Clinica de Radioterapia do Inga (CRI).

e Consulta exame, solicitado em: 18/06/2019 pelo Gestor SMS Sdo Gongalo, com
situagdo agendada, unidade executora: MS INCA 2 Instituto Nacional do Céncer IIL

11. Diante o exposto, considerando que a via administrativa estd sendo utilizada e
tendo em vista os documentos médicos apresentados, observa-se que a Autora ndo estd sendo
acompanhada por uma das unidades de saide que compdem a Rede de Alta Complexidade
Oncolégica. Assim, recomenda-se que o Hospital Luiz Palmier realize este encaminhamento,
para que a Autora possa receber o tratamento integral em unidade habilitada no SUS para a
linha de cuidado que contempla a doenga da Autora, conforme o regulamento do SUS.

12. Cabe ainda ressaltar que em documento (Evento 1 ANEXO2 Pag. 18), o médico
assistente descreve que a Autora apresenta patologia de extrema gravidade, que pode levar ao 6bito
e qualquer protelagio no atendimento pode causar dano irreversivel, ndo cabendo qualquer
procrastinagio. Assim, salienta-se que a demora exacerbada na realizac8o do tratamento da Autora,

pode comprometer o prognéstico em questéo.

13. Quanto ao questionamento sobre a contraindicagdo, destaca-se que a radioterapia €
contraindicada a pacientes com hipersensibilidade conhecida a qualquer componente do produto. A
quimioterapia ¢ totalmente contraindicada aos portadores de doenga maligna em fase terminal,
gravidas no primeiro trimestre, portadores de infecgBes graves, pacientes comatosos e

12 Deliberagio 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 adequago a Portaria GM/MS n° 140 de 27/02/2014. Disponivel em:
<http://138.68.60.75/images/portarias/abril2017/dial 0/delib4004.pdf>. Acesso em: 04 set. 2019.

13 Sistema Estadual de Regulagiio (SER). Histérico do paciente. Disponivel em: <
https://ser.saudenet.srv.br/ser/pages/internacao/historico/historico-paciente.seam>. Acesso em: 04 set. 2019.
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hipersensibilidade aos quimioterapicos'. A cirurgia est4 contraindicada para mulheres jovens, com
cancer do ttero estadio I e que desejem a preservagdo da fertilidade’.

E o parecer.

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

VIRGINIA SILVA
Enfermeira
COREN/RJ 321.417
ID. 4.455.176-2

FERNANDO ANTONIO DE A.
GASPAR
Médico
CRM-RIJ 52.52996-3
65-6

ACH DO DURAO
oordenagdo

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

14 Biblioteca Virtual de Satde do Ministério da Saide. Bases do Tratamento do Céncer. Disponivel em: <
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/inca/acoes_cap6.pdf>. Acesso em: 04 set. 2019.
15 CALABRICH, A. Et al. Cancer do Colo do Utero. Sociedade Brasileira de Oncologia Clinica. Disponivel em: <

https://www.google.com/search?q=sboc&rlz=1 CIGCEU_pt- )
BRBR859BR859&0q=sboc+&aqs=chrome..69i57j015.3287j0j8&sourceid=chrome&ie=UTF-8>. Acesso em: 04 set. 2019.
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Anexo I

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

MUNICIPIO | ESTABELECIMENTO | CNEs |copiGo] HABILITAGAO |
Bama Mansa | Santa Casa de Misencérdia de Barra Mansa 2280051 1:';;03 e |Unacon com Servigos de Radiocterapia e Hematologia
Cabo Frio  |Hospital Santa Isabel 2278286 17'05 Unacon
Gcf.;'t';’:z‘: Sociedade Portuguesa de Beneficiencia de Campos 2287250 | 17.06 |Unacon
Gc:ymt::;zz: Hospital Universitdrio Alvaro Alvim 2287447 | 17.06 |Unacon com Servigo de Radioterapia

g:y"“;’:;zi: Instituto de Medicina Nuclear e Endocrinologia Ltda./IMNE 2287285 17.07 |Unacon com Servigo de Radioterapia

17.07 e |Unacon com Servigos de Radicterapia e de Oncologia

Itaperuna Hospilal S4o José do Avai/Conferéncia S3o José do Aval 2278855 17.09 |Pedidtrica
__!'llt”erét‘ B "ﬂ“P‘E“’ Mumipal Oréncio de Freitas e 12556 17.14 | Hospital Geral com Cirurgia Oncolégica
Nitersi | Hospital Universitario Anténio Pedro - HUAP/UFF 12505 | 17.08 |Unacon com Servigo de Hematologia S
. iHospital Alcides Cameiro 2275562 | 17.06 e i i
POlToPOlS | Centro de Terapia Oncoldgica Zhar75| 1145 | Ineeon som Senigo de Radcapia
_ng Bonito _ ;Hospital Regional Darcy Vargas 2296241 17.06 |Unacon
17.07, " & .
" s % & * |Unacon com Servicos de Radi det gia e

Rio de Janeiro |Hospital dos Servidores do Estado 2269988 1;1_."0890 de Oncologia Pedidtrica d
Rio de Janeiro {Hospital Geral do Andaral 2269334 | 17.06 |Unacon
Rio de Janeiro |Hospital Geral de Bonsucesso 2269880 | 17.08 |Unacon com Servigo de H logi
Rio de Janeiro |Hospital Geral de Jacarepagud/Hospital Cardoso Fontes 2295423 17.06 |Unacon .
Rio de Janeiro |Hospital Geral de Ip 2269775 | 17.14 |Hospital Geral com Cirurgia Oncoldgica
Rio da Jan?l'i? Honp«tal Gg_ai da Lagoa . 2273659 | 17.09 |Unacon com Servigo de Oncologia Pedialri
Rio de Janeiro |Hospital Mario Kroeff 2269899 { 17.07 |Unacon com Servigo de Radioterapia
Rio de Janeiro |Hospital Universitario Gaffrée/UniRio 2295415 | 17.06 |Unacon
Rio de Janeiro | Hospital Universitdrio Pedro Emesto-HUPE/UERJ 2269783 | 'T07€ | Unacon com Servigos de Radioterapia @ de Hematologi
Rizl de Janeiro |Hospital Universitario Cl ino Fraga Filho/UFRJ 2280167 | 17.12 |Cacon
Rio de Janeiro |Instituto de Puericultura e Pediatria giio Gesteira/UFRJ 2296616 | 17.11 |Unacon Exclusiva de Oncologia Pedidtri
Rio de Janeiro |Hospital Estadual Transplante Cancer e Cirurgia Infantil 7185081 | 17.11 |Unacon Exclusiva de Oncologia Pedidlri

Instituto Estadual de Hematologia Arthur Sigueira
Rio de Janeiro | Cavalcanti’/Hemorio/Fundagio Pro-Instituto de Hematologia - 2295067 | 17.10 |Unacon Exclusiva de Hematclogia
FUNDARJ

Instituto Nacional de Cancer/INCA - Hospital de Céincer | 2273464 | 17.13 |Cacon com Servigo de Oncologia Pedidtrica
Rio de Janeiro
Instituto Nacional de ?éncgrllNCA - Hospital de Cancer Il 2269821 1_7;@w
Instituto Nacional de Cancer/INCA - Hospital de Cancer lil 2273462 1 17.07
Teresépolis | Hospital Sdo José/A iag 3o Congregagdo de Santa Catarina | 2292386 | 17.06 |Unacon
\ Hospitol Univarsitido Sevedno Fundagdo Educacional | 5573748 | 17.06 |Unacon
Volta Redonda |Hospital Jardim Amlia Ltda - 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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