GOVERNO DO ESTADO

Subseerctaria Juridica
Nicleo de Assessoria Téenica em Agdes de Salde

PARECER TECNICO/SES/SJ/ NATJUS-FEDERAL N° 1112/2019

Rio de Janeiro, 08 de novembro de 2019.

Processo n® 5012066-37.2019.4.02.5118, ajuizado
por I |

O presente parecer visa atender a solicitagiio de informagdes técnicas do 1* Vara
Federal de Duque de Caxias, da Segiio Judicidria do Rio de Janeiro, quanto a consulta médica ¢
tratamento oncolégico (quimioterapia e radioterapia).

1-RELATORIO

1 Para elaboragio deste Parecer foram considerados os documentos médicos com
informagdes suficientes para apreciagio do pleito.

2, De acordo com documento médico Defensoria Piiblica da Unidio (Evento 1, OUT2,

Pagina 15), preenchido pela médica [ | (CREMERJ l““"‘—‘_‘_j

emitido em 15 de outubro de 2019, consta que o Autor apresenta diagnostico de carcinoma de
células escamosas de mucosa jugal, realizou tratamento cirlirgico com ressecgéio de tumor de
mucosa jugal direita, associado & esvaziamento cervical radical direito em 04/06/2019. Paciente tem
indicagdo de tratamento de radioterapia e quimioterapia coadjuvantes para complementagio da
terapia (apresenta metdstase cervical ao laudo histopatologico). Por no ter tido acesso ao tratamento
coadjuvante, paciente foi submetido a nova cirurgia em 10/10/2019. Encontra-se internado no
Hospital Federal de Bonsucesso em pés operaténo, ¢ necessita urgente de terapia adjuvante (radio e
quumo), para complementar tratamento, sob risco dc morte, perda lrrevemivel de 6rgioltun¢ao

2. Em impresso do Hospital Geral de Bonsucesso, Guia de Referéncia (Evento l
OUT?2, Pégina 20), emitido em 07 de novembro de 2019, preenchido pela médical

(CREMERJ [ ), o Autor apresenta diagnstico de ca escamoso em mucosa jugal
direita ¢ metdstase cervical. Realizada cirurgia para ressecgdio do tumor e esvaziamento cervical
radical direita em 04/06/2019. Encaminhado a radioterapia e quimioterapia desde entio. Atendido
em clinica de radioterapia em 16/09/2019, porém solicita tratamento combinado com urgéncia. Autor
segue aguardando atendimento na oncologia. Solicita avaliagiio e conduta com urgéncia.

n- ISE
DA LEGISLACAO
X A Portaria de Consolidagdo n® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, contém as

diretrizes para a organizagiio da Atengio & Saide no &mbito do Sistema Unico de Satide (SUS)
visando superar a fragmentagiio da aten¢io e da gestiio nas Regides de Sande e aperfeicoar o
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funcionamento politico-institucional do SUS com vistas a assegurar ao usudrio o conjunto de agdes
e servigos que necessita com efetividade e eficiéncia.

2, A Portaria de Consolidagiio n® 1/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, publica a
Relagéio Nacional de A¢des e Servigos de Satde (RENASES) no &mbito do SUS.

3. O Anexo IV da Portaria de Consolidagéio n® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017,
institui a Rede de Atengfio 4 Satde das Pessoas com Doengas Crdnicas, no &mbito do SUS.

4. O Anexo IX da Portaria de Consolidagio n° 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017,
instituiu a Politica Nacional para a Prevengdo e Controle do Céncer na Rede de Atengfio 4 Saide das
Pessoas com Doengas Cronicas, no dmbito do SUS.

5. A Portaria n° 140/SAS/MS de 27 de fevereiro de 2014 redefine os critérios e
parimetros para organizagio, planejamento, monitoramento, controle e avaliagio dos
estabelecimentos de salide habilitados na ateng#io especializada em oncologia e define as condigdes
estruturais, de funcionamento e de recursos humanos para a habilitagio destes estabelecimentos no
dmbito do SUS.

6. A Portaria n® 346/SAS/MS de 23 de junho de 2008 mantém os
formuldrios/instrumentos do subsistema de Autorizagfio de Procedimentos de Alto Custo do Sistema
de Informagdes Ambulatoriais (APAC-SAI) na sistematica de autorizagdio, informag#io e faturamento
dos procedimentos de radioterapia ¢ de quimioterapia.

7. O Capitulo VII, do Anexo IX, da Portaria de Consolidagéo n® 2/GM/MS, de 28 de
setembro de 2017, dlspbe sobre a aplicagiio 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 dmbito do
SUS (...).

8. No d@mbito do Estado do Rio de Janeiro, a Deliberagido CIB n® 2.883, de 12 de maio
de 2014 pactuou as referéncias da Rede de Alta Complexidade Oncolégica.
9. A Deliberagiio 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:
promogéo da salide e prevenglio do clincer; detecgfio precoce/diagnéstico; tratamento; medicamentos;
cuidados paliativos; e, regulagiio do acesso.

10. A Deliberagiio CIB-RJ n° 5892 de 19 de julho de 2019, pactua as referéncias da Rede
de Alta Complexidade Oncoldgica no &mbito do Estado do Rio de Janeiro.
11. A Deliberagio 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 adequagiio
a Portaria GM/MS n° 140, de 27/02/2014, ¢ 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 Regulagiio do SUS, disposta no Anexo XXV1
da Portaria de Consolidagéio n® 2/GM/MS, de 28 de setembro de 2017;

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

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

1T - Central de Regulagdo de Internagoes Hospitalares: regula o acesso aos leitos
e aos procedimentos hospitalares eletivos e, conforme organizagdo local, o
acesso aos leitos hospitalares de wrgéncia; e
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III - Central de Regulagdo de Urgéncias: regula o atendimento pré-haspitalar de
urgéncia e, conforme organizagdo local, o acesso aos leitos hospitalares de
urgéncia.

DA PATOLOGIA

1. O carcinoma de células escamosas (CEC) cutineo é resultante da proliferagio
maligna dos queratinéeitos. Costuma surgir da evolugiio de lesSes precursoras, mas pode crescer
espontancamente na pele normal ou cronicamente inflamada. O carcinoma de células escamosas
invasivo corresponde 4 segunda forma mais comum de céincer da pele nio melanoma e representa
20% de todas as neoplasias cutineas. O CEC cutéineo é resultante da proliferagio maligna de
queratindcitos da epiderme ou de seus apéndices. Costuma surgir de lesBes precursoras (ceratose
actinica; doenga de Bowen), mas também pode crescer espontancamente em pele normal ou com
desordens inflamatérias cronicas. Considerando apenas as formas invasivas, é a segunda forma mais
comum de céincer da pele ndio melanoma, representando 20% de todas as neoplasias cutdneas. O CEC
pode enviar implantes inicialmente para linfonodos regionais e, postenonncnte, para locais distantes.
Apesar do baixo potencial metastético, esse fato estd associado a pior prognéstico e sobrevivéncia
média inferior a dois anos.’

O PLEITO

1. A consulta médica compreende a anamnese, o exame fisico e a elaboragio de
hipéteses ou conclusdes diagnésticas, solicitagio de exames complementares, quando necessérios, ¢
prescrigio terapéutica como ato médico completo e que pode ser concluido ou nfo em um tinico
momento .

2. A oncologia ¢ a especialidade médica que estuda os tumores, procura compreender
como a neoplasia/cincer se desenvolve no organismo e qual o tratamento mais adequado para cada
caso. Apesar da existéncia de protocolos médicos, o tratamento oncolbgico é sempre muito
individualizado - cada paciente, tumor e situagiio exigem uma abordagem terapéutica. O oncologista
€ o médico clinico especializado no tratamento do céincer e responsavel, sobretudo, por prescrever
tratamentos de quimioterapia, imunoterapia e hormonioterapia®.

3. A quimioterapia é o método que utiliza compostos quimicos, chamados
quimioterdpicos, no tratamento de doengas causadas por agentes bioldgicos. Quando aplicada ao
céncer, a quimioterapia é chamada de quimioterapia antmeoplés:ca ou quimioterapia antiblastica. A
quimioterapia pode ser feita com a aplicagfio de um ou mais quimxotcriplcos Os quimioterdpicos
ndo atuam exclusivamente sobre as células tumorais. A quimioterapia pode ser aplicada
repetidamente, desde que observado o intervalo de tempo necessério para a recuperagio da medula
dssea ¢ da mucosa do tubo dlgestlvo Por este monvo. a qunmxoterapla € aplicada em ciclos
periédicos. Pode s¢ : : ia apia. De acordo com as suas
finalidades, a quumoterapm é classrﬁcada em: cumuva, ad)uvanw neoadjuvante (ou prévia) e
paliativa’®,

! PINTO,E.B. et al. Invasive cutancous squamous cell carcinoma - case report. Revista SBD,yol10,num3. Disponivel
em:<http://www.surgicalcosmetic,org br/detalhe-artigo/66 1/Carcinoma-de-celulas-escamosas-cutanco-invasivo—-relato-
de-caso>, Acesso em: 07 nov. 2019.
* INSTITUTO ONCOGUIA. O que ¢ oncologia? Disponivel em: <http:/www. oncoguia.org.br/conteudo/o-que-¢-
oncologin/82/1/>. Acesso em: 07 nov. 2019,
: BRASIL. Ministério da Sadde. INCA. Quimioterapia. Disponivel em:
<http://www.inca.gov.br/conteudo_view.asp?id=101>. Acesso em: 07 nov. 2019,
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3. A radioterapia é um método capaz de destruir células tumorais, empregando feixe
de radiagBes ionizantes. Uma dose pré-calculada de radiagéo ¢ 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 fard a regeneraciio da
drea 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®,

III - CONCLUSAO

L Trata-se de Autor com quadro de carcinoma escamoso, solicitando consulta e
tratamento oncologico (quimioterapia ¢ radioterapia), pedido corroborado pelos documentos
médicos, em destaque a solicitagdo oriunda do Hospital Federal de Bonsucesso.

2. Ap6s andlise dos referidos documentos, informa-se que a consulta e o tratamento
oncolégico estiio indicados para o caso em tela.
3. No que tange o fornecimento, estiio coberta pelo SUS, conforme consta na Tabela

de Procedimentos, Medicamentos, Orteses/Préteses e Materiais Especiais do SUS (SIGTAP), sob o
nome de consulta médnca em atencdo especializada, quimioterapia do carcinoma de nasofaringe e
: 3 e sob os cédigos de procedimentos: 03.01.01.007-2, 03.04.04,008-8

A0CCH PESCOL

¢ 03.04.01.036-7 respectivamente.

4. Visando regulamentar o acesso, a organizagiio da atengfio oncolégica no SUS foi
reestruturada em consonéincia com a Rede de Atengiio & Saiide de forma articulada entre os trés niveis
de gestéo.

5. O componente de Atengdo Especializada ¢ composto por ambulatérios de
especialidades, hospxttus gerais e hospitais cspecmhzados habilitados para a assisténcia oncoldgica.
Esses devem apoiar e complementar os servigos da atengfio basica na investigagio diagnéstica, no
tratamento do cncer (...), garantindo-se, dessa forma, a integralidade do cuidado no @mbito da rede
de atengdio & salde. O componente da Atengiio Especializada é constituido pela Atengio
Ambulatorial e Hospitalar,

6. A Atengio 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 Oncoldgica, nos quais
sfio oferccidos os tratamentos especializados de alta complexidade, incluindo servigos de cirurgia,
radioterapia, quimioterapia, e cuidados paliativos, em nivel ambulatorial e de intemag#io, 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 Satde, quando publicados.

7. Em consonéncia com o regulamento do SUS, conforme pactuagio na Comissio
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)°,

8. Elucida-se que o Autor se encontra assistido por uma Unidade de Sadde pertencente
ao SUS e que integra a Rede de Alta Complexidade em Oncologia do Rio de Janeiro (ANEXO

Y BRASIL, Ministério da Sa0de. Instituto Nacional do Célncer - INCA. Radioterapis. Disponivel em:
<https://www.inca. gov.br/sites/ufu sti.inca. local/files//media/document//radioterapia-2010.pdf>. Acesso em: 07 nov.
2019.
5 Deliberaglio CIB n® 5.892 de 19 de julho de 2019, Pactua as referéncias da rede de alta complexidade em oncologia no
fimbito do Estado do Rio de Janeiro. Disponfvel em: <http://www.cib.rj.gov.br/deliberacoes-cibv650-2019/julho/6522-
deliberncao-cib-rj-n-5-892-de-19-de-julho-de-2019.html>, Acesso em: 07 nov. 2019.
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I), a saber, Hospital Federal de Bonsucesso (Evento 1, OUT2, Pégina 20). Assim, entende-se que é
de responsabilidade da referida ade em realizar o eiteado, bem como caso
na impossibilidade de absorver a demanda, devera encaminhar o Autor a uma unidade de satde apta
em atendé-lo.

9. Em consonfincia com o tegulamento do SUS, conforme pactuagio na Comissdo
Intergestores Bipartite (Deliberagio 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)°.

Cabe amda rcssaltar que em documento médnco é menclonndo que caso 0 Autor ndo
: - indicado poders ara 6bito pela doenca em questiio, em breve

ggx_'jodo de tegmg (Evento 1, OUT2, Péagina 15) Assnm. sal:enm-sc que demon exacerbada na
realizaciio do tratamento oncolbgico do Autor pode comprometer A VIDA DO AUTOR.

11. Acrescenta-se que Mﬂnﬂmmw
imei : US, :

r ﬁrmado 0 dh n tol6gico razo menor. forme an idade

te utica do da em o’
12, Cabe esclarecer que, em consulta a plataforma SER, o Autor foi inserido pela SMS

de Duque de Caxias, no dia 04/11/2019, para “consulta/Exame” e sitvagio “agendado para
atendimento no INCA, dia 25/11/2019", sob a responsabilidade da central REUNI-RJ (ANEXO

).

13. Quanto & solicitagdo da Defensoria Pablica da Unifio (Evento 1_INICI, Pags 10 a
11, item “Do Pedido”, subitens “b” e “d"™) referente ao provimento dos mcdxcamentos @ insumos
pleiteado, “...bem como todos os demais procedimentos médicos e medlcamcntos que vierem a ser
prescritos para o tratamento médico da doenga da parte autora..”, vale ressaltar que nio é
recomendado o fornecimento de novos itens sem emiss#o de laudo que justifique a necessidade dos
MESMOS, UMa VEZ que O uso irracional e indiscriminado de medicamentos e tecnologias pode implicar
em risco a saide,

E o parecer.

Ao 1" Vara Federal de Duque de Caxias, da Segéio Judicidria do Rio de Janeiro,
para conhecer e tomar as providéncias que entender cabiveis.

VANESSA DE OLIVEIRA VIEIRA

FLAVIO AFONSO BADARG

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

¢ Deliberaglio CIB n® 5.892 de 19 de julho de 2019, Pactua as referéncias da rede de alta complexidade em oncologia no
Ambito do Estado do Rio de Janciro. Disponivel em: <http//www.cib.fj.gov. br/deliberacoes-cib/650-2019/julho/6522-
deliberacao-cib-rj-n-5-892-de-19-de-julho-de-2019.html>, Acesso em: 07 nov. 2019,

7 Portaria de consolidagfio n.2, de 28 de setembro de 2017, Consolidaglio das normas sobre as politicas nacionais de satde
do Sistema Unico de Satde. Versa a respeito do primeiro tratamento do paciente com neoplasia maligna comprovads, no
Ambito do Sistema Unico de Satide. Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2017/prc0002_03 10 2017 htmi>, Acesso em: 07 nov, 2019,
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Portaria SAS/MS n° 458, de 24 de fevereiro de 2017.

ANEXO 1
MUNICIPIO ESTABELECIMENTO CNES | CO0IG0 HABILITAGAD
— = —
Bara Mansa | Sants Casa de Missicondla de Bara Warea 2280061 1"1.'03' Uracon com Servigos Ge Raditarapla o Hematologia
Cabo Frin | Hospital Santa [satel 2278206 | 17,06 |Unscon
Sampon 8 | Sociudade Portuguesa de Buaaliciens o de Campos 287250 17,06 |Uvacon
m Hoapal Unmasria Abvaro Alvim 207447 | 1705 |Unacon som Senvico de Radistenipia
&"m Inatitun da Madicing Nuclear # Endocrinclogia Uids AMNE | 2287285 | 17.07 | Uacon com Sarvige de Radictenpla
aperuna | Hoapilal 880 Joud do AvaliConteetntia S%0 Jonb doAvsl | 2278865 | "0 w [Linacon com Servigos de Radiciannia o de Orsclogia
Norsh | Hospital Municipel Orbecio de Frakias 12556 | 1794 |Hospital Geeal com Cirrgia Oncokigica
Niwrsk [Hospital Urthvers o Anténid Pedro - HLAFIUFE Y3505 | 1708 |Unacon com Serviso de Hematolopa
Akides Cameira 2278683 | 7.
Putropoks wﬂbl i O ciod) ST ‘:,‘f" Uracen com Swvigo do Radioterapa
RioBonko | Hosps Regiarel Davey Varges 206241 | 1,08 |Uracon
01, | 3nac de Radicterpia, de Hematologia
Reo da Janawo | Hospal dos Servidores do Estado 2260088 | 17080 | Fecies - d
R0 de Janair | Hospeal Gaeal 6o Andaral 2268334 | 17,06 |Unacon RN -
o de Janeiro | Hospisl Geral de Bonsicesso 2269880 | 17.08 _|Unacon som Servigo ds Hematciogia
o e Janeiro | Hosphal Geral G Ja: repagui/Hosphal Cardoso Fontes 2206423 | 17.06 |Unacon
Fio do Jaceiro | Hoapiai Garal de Ip 2266775 | 1794 | Foapiial Gesd <om Cliugla Oncciboica
o to Jaoalro | Hoaphal Geral €3 Lagos 7273660 | 17.09 |Unacen com Servka do Orzclogia Pedidliics
0 de Janwiro |Hosphal Midro Krostf 2265099 | 1T.07 |Unacen com Servio de Radiotenapia
o de Janeiro | Hospital Universkéno GatirdetUnilo 2296415 | 17.06 |Upacon
Ris de Janeiro | Hosphal Univeestisio Pedro Emasto-HUPE/UERS 2269783 | 70T | Unacan com Sarvigos de Radictapia o de Hematciogia
R0 de Janeiro | Hospital Universkano Clmantino Fraga Fho/UFRJ R00%T | 1743 |Cucon
| 0 e Janairo [ 1na1uts de Pusriculina » Pedatss Martagho Geslara/UFR) | 2296676 | 17.11 | Unacon Exciusiva 0a Oncologia Peditncs
o de Jawirs | Hoapds Extadusl Trarsplants Cncer = Grirgia Infantd TH85081 | 17,11 | Unacon Exclusiva de Oncologis Padiics
e LA T T,
o de Janaio = | 2208067 | 1710 |Urmeon Exclusiva de Hemalsloghs
FUNDARS
Imylifuts Nacionai de Clee edINCA « Hospital de Clincer | 227345¢| 1713 [Cacon com Seevigo de Grraiogin Pedidtrics
Rio de Jasir _ o
Insiitita Nacional de Clne er/INGA. - Hospital da Coce || 2265821 1T.08
- Inaiitit Nacnal de ClrcwrINCA - Howstal de Cinces 11l | 2273462 | 17.07
Termsdpaile | Hosphal S5 JowkiAunoeiag o Congmgag 80 de Santa Catadna | 220236 | 17.06 |Unacon
Vassouas | HOSPRE Unbvarsitins Severing Sombraundagio Educacionsl | zorsven | yron (1o o
Voita Redonda | Hospaal Jentien Amdiia Lida - HINJA 26106 | 1707 |Unscon com Shrvio oa Radotaapia
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ANEXO II
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