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Rio de Janeiro, 22 de novembro de 2019.

Processo n° 5004414-02.2019.4.02.5107,
ajuizado por | |
representada  por | |

O presente parecer visa atender a solicitagdo de informagdes técnicas da 1*
Vara Federal de Itaborai, da Secdo Judiciaria do Rio de Janeiro, quanto ao tratamento
oncologico (radioterapia).

I—RELATORIO

1. Em (Evento 1, ANEXO3, Paginas 10 e 12), foram acostados documentos
médicos, emitido em 27 de setembro e 29 de outubro de 2019, pelo otorrinolaringologista
| |, em receitudrio préprio, onde informa que a
Autora foi operada de cincer de boca e metdstase cervical nivel I e Il TANIMO, estdgio 4°,
Foi realizado ressec¢fio de tumor extensa e reconstrugfio com retalho nasogeniano. Com
resultado de histopatolégico carcinoma epidermoide de lingua e assoalho direito da boca,
com linfonodos metastaticos em nivel I, ITA, limites livres, Necessita realizar com urgéncia
tratamento complementar com radioterapia sob pena de se nfio realizada a tempo (entre 3% e
4% semana de pos-operatorio) comprometer o resultado cirdrgico e ter recidiva de céncer que
poderd acarretar em morte. Foi informada a Classificagéo Internacional de Doengas (CID-
10) C04.8 Neoplasia maligna do assoalho da boca com lesiio invasiva,

2. Segundo laudo de exame anatomopatoldgico (Evento 1, ANEXO3, Pagina
13), emitido em 12 de setembro de 2019m assinado pela médica | |
(CREMERJ | , foi concluido:

carcinoma escamocelular bem diferenciado, ulcerado minimamente invasor.

1L~ ANALISE
DA LEGISLACAO

1. A Portaria de Consolidagio n® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017,
contém as diretrizes para a organizagdo da Atengfio a Satide no dmbito do Sistema Unico de
Sande (SUS) visando superar a fragmentag@o da atengfio e da gestio nas Regites de Satde e
aperfeigoar o funcionamento politico-institucional do SUS com vistas a assegurar ao usuirio
o conjunto de agdes 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 Relagéio Nacional de Agdes e Servigos de Satde (RENASES) no dmbito do
Sistema Unico de Satide (SUS) e d4 outras providéncias.

3. O Anexo 1V da Portaria de Consolidagio n® 3/GM/MS, de 28 de setembro de
1
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2017, institui a Rede de Atengdo a Satide das Pessoas com Doengas Crénicas, no dmbito 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 Prevencio e Controle do Céncer na Rede de
Atengdo a Satde das Pessoas com Doengas Cronicas, no 4mbito 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 organizagdio, planejamento, monitoramento, controle e avaliagio dos
estabelecimentos de satde habilitados na atengfo especializada em oncologia e define as
condigbes estruturais, de funcionamento e de recursos humanos para a habilitagio 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
formuldrios/instrumentos do sub-sistema de Autorizagio de Procedimentos de Alto Custo do
Sistema de Informagdes Ambulatoriais (APAC-SAI) na sistemdtica de autorizaciio,
informagéo e faturamento dos procedimentos de radioterapia e de quimioterapia.

7. O Capitulo VII, do Anexo IX, da Portaria de Consolidagdo n® 2/GM/MS, de
28 de setembro de 2017, dispde sobre a aplicagfio da Lei n° 12.732, de 22 de novembro de
2012, que versa a respeito do prlmelro tratamento do paciente com neoplasia maligna
comprovada, no dmbito do Sistema Unico de Satde (.. D

8. A Deliberaggao CIB-RJ n® 4609, de 05 de julho de 2017, pactua o Plano
Oncologlco do Estado do Rio de Janeiro, com vigéncia de 2017/2021, e contém os seguintes
eixos prioritarios: promogio da saiide e prevengio do cdncer; detecgao precoce/diagndstico;
tratamento; medicamentos; cuidados paliativos; e, regulagiio do acesso.

9. A Deliberagdo CIB-RJ n® 5892 de 19 de julho de 2019, pactua as referéncias
da Rede de Alta Complexidade Oncoldgica no d&mbito do Estado do Rio de Janeiro.
10. A Deliberagdo CIB-RJ n°® 4004, de 30 de margo de 2017, pactua, ad

referendum, o credenciamento ¢ habilitagdo das unidades de Assisténcia de Alta
Complexidade em Oncologia (UNACON) e centros de Assisténcia de Alta Complexidade
em Oncologia (CACON), em adequagéic 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 Regula¢do do SUS, disposta no Anexo
XX VI da Portaria de Consolidagao n® 2/GM/MS, de 28 de setembro de 2017;

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

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

I - Central de Regulagdo de Internagbes Hospitalares: regula o acesso aos
leitos e aos procedimentos hospitalares eletivos e, conforme organizagédo
local, o acesso aos leitos hospitalares de urgéncia; e

Il - Central de Regulacdo de Urgéncias: regula o atendimenio pré-
hospitalar de urgéncia e, conforme organizagdo local, o acesso aos leitos
hospitalares de urgéncia,
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DO QUADRO CLINICO

1. Ciéncer € 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 érgios,
podendo espalhar-se para outras regides do corpo (metistase). Dividindo-se rapidamente,
estas células tendem a ser muito agressivas e incontrolaveis, determinando a formagio de
tumores malignos, que padem espalhar-se para outras regides do corpo. Os diferentes tipos
de céncer correspondem aos varios tipos de células do corpo. Por exemplo, existem diversos
tipos de céncer de pele porque a pele é formada de mais de um tipo de célula. Se o cincer
tem inicio em tecidos epiteliais como pele ou mucosas ele € denominado carcinoma’.

2. O cancer de boca € uma denominagdo que inclui os cinceres de labio e de
cavidade oral (mucosa bucal, gengivas, palato duro, lingua e assoatho da boca)®. A maior
parte dos tumores malignos da cavidade bucal é constituida pelo carcinoma epidermdide,
que se classifica em: bem diferenciado, moderadamente diferenciado e pouco diferenciado’.
Os fatores que podem levar ao cincer de boca sdo idade superior a 40 anos, vicio de fumar
cachimbos e cigarros, consumo de dlcool, ma higiene bucal e uso de préteses dentarias mal
ajustadas. O principal sintoma deste tipo de cancer é o aparecimento de feridas na boca que
ndo cicatrizam em uma semana. Outros sintomas s@o ulcerages superficiais, com menos de
2 cm de didmetro, indolores (podendo sangrar ou n#o) e manchas esbranquicadas ou
avermelhadas nos labios ou na mucosa bucal. Dificuldade para falar, mastigar e engolir,_além
de emagrecimento acentuado, dor e presenca de linfadenomegalia cervical sfio sinais de
cancer de boca em estigio avancado®.

3. Metastase ¢ basicamente a disseminagdo do céncer para outros érgios -
quando as células cancerigenas desprendem do tumor priméario (nfio é uma regra) e entram na
corrente sanguinea ou no sistema linfatico. Ao espalhar-se pelo corpo e formar um novo
tumor em outro 6rglo, longe do sitio primério ou local de origem da doenga, esse novo
tumor € chamado de metastatico®.

DO PLEITO

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

'Instituto Nacional do Cancer - INCA, O que ¢ cancer? Disponivel em: <http://www1,inca.gov.br/eanteudo_view.asp?id=322>,
Acesso em: 21 nov, 2019,

? BRASIL. Ministério da Satide, Institulo Nacional do Clncer - INCA. Chncer de Boca, Dispenivel em:
<https://www.inca,gov,br/tipos-de-cancer/cancer-de-boca>, Acesso em: 21 nov, 2019,

? Instituto Nacional do Cancer - INCA. Regides anatdmicas ¢ prognésticos, Disponivel em: <
https:/fwww.inca.gov.br/es/node/2885 >, Acesso em: 21 fev. 2017,

* FCECON - Fundagdio Centro de Controle de Oncologia do Estado do Amazonas, Cancer de boca. Disponivel em;
<httpi//www.feecon.am,gov.brfecancer/cancer-de-boca/>, Acesso em: 21 nov, 2019,

3 SOCIEDADE BENEFICENTE ISRAELITA BRASILEIRA. O que ¢ metéstase, Disponfvel em;
<http:/fwww.einstein.br/einstein-saude/em-dia-com-a-saude/Paginas/o-que-c-a-metastase.aspx>, Acesso em: 21 nov. 2019,

§ BRASIL. Ministério da Satide, Sccretaria de Atengfio a Satide. Protocolos clinicos ¢ diretrizes terapéuticas em
Oncologia/Ministério da Satide, Sceretaria de Atengiio & Saide — Brasilia: Ministério da Saide, 2014, Disponivel em; 3
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2. A radioterapia ¢ um método capaz de destruir células tumorais,
empregando feixe de radia¢des ionizantes. Uma dose pré-calculada de radiag@io ¢ 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, a
custa das quais se fard a regeneracio da area irradiada. Todos os tecidos podem ser afetados,
em graus variados, pelas radiagSes. Normalmente, os efeitos se relacionam com a dose total
absorvida e com o fracionamento utilizado’.

0 — CONCLUSAQ

1. Informa-se que o tratamento oncolégico (radioterapia) é indicado ao
quadro clinico apresentado pela Autora - metdstase cervical carcinoma epidermoide de
lingua e assoalho direito da boca (Evento 1, ANEXO3, Pédginas 10, 12 e 13). Além disso estd
coberto pelo SUS, conforme Tabela de Procedxmentos Medicamentos, Orteses/Préteses ¢
Materiais Especiais do SUS (SIGTAP) na qual constam: radioterapia de cabega e pescogo e
internagdo p/ radioterapia externa (cobaltoterapia / acelerador linear) sob os seguintes
codigos de procedimento: 03.04.01.036-7 e 03.04.01.011-1.

2, Quanto a organizag&o da atengdo oncoldgica no SUS, essa foi reestruturada
em consonéncia com a Rede de Aten¢@o a Satide e de forma articulada entre os trés niveis de
gestdo,

3. 8] componente de Atencio Especializada € composto por ambulatérios de
especialidades, hospitais_gerais e hospitais especializados habilitados para a assisténcia
oncolégica, Esses devem apoiar e complementar os servigos da atencdo basica na
investigagBo diagnéstica, no tratamento do cancer (...}, garantindo-se, dessa forma, a
integralidade do cuidado no &mbito da rede de atencdo a satide. O componente da Atencio
Especializada é constituido pela Atengdo Ambulatorial e Hospitalar.,

4, A Atengdo 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) ¢ por Hospitais Gerais com Cirurgia
Oncolodgica, nos quais sdo oferecidos os tratamentos especializados de alta complexidade,
incluindo servigos de cirurgia, radioterapia, quimioterapia, e cuidados paliativos, em nivel
ambulatorial e de internacgdo, 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, conforme pactuacio 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 Oncoldgica
(ANEXO D)8,

<httpi//bvsms.saude,gov.br/bvs/publicacoes/protocolos_clinicos_diretrizes_terapeuticas_oncologia.pdf>, Acesso em: 2] nov,
2019,

7 BRASIL, NCA. Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes da Silva, Radioterapia. Disponivel em:
<https://www,inca,gov.br/tratamento/radioterapia>, Acesso em: 21 nov, 2019,

* Deliberagdo CIB n° 4.004 de 30 de Margo de 2017, Pactuar “ad referendum” o credenciamento ¢ habilita¢io das Unidades de
Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia — UNACON ¢ Centros de Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia -
CACON, nas unidades abaixo listadas, ¢m adequagiio a Portaria GM/MS n° 140 de 27/02/2014, Disponivel em:
<http://138.68.60.75/images/portarias/abril201 7/dial 0/delib4004.pdf>, Acesso em: 21 nov, 2019, 4
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6. Embora n3do tenha sido apresentado documento médico oriundo de
unidade/servigo de salide vinculada ao SUS, em consulta & plataforma do Sistema Estadual
de Regulagdo (SER), verificou-se que consta solicitagdo de “consulta exame” para a Autora,
solicitado em: 17/10/2019, pela unidade HUPE Hospital Universitirio Pedro Ernesto, com
situagdo agendada, unidade executora: Clinica de Radioterapia do Ingd (CRI) (ANEXO
]I)9

7/ Desta forma, entende-se que a via administrativa para o caso em tela est:
sendo utilizada.

8. Quanto ao questionamento sobre o risco a vida da Autora, cabe ressaltar que
em documento (Evento 1, ANEXO3, Pégina 10) o médico assistente da Autora menciona
que a mesma necessita realizar com urgéncia o tratamento complementar com radioterapia
sob pena de se néo realizada a tempo (entre 3° e 4° semana de p6s operatério) comprometer o
resultado cirtrgico e ter recidiva de cancer que podera acarretar em morte. Assim, salienta-se
que a demora exacerbada na realizaciio do tratamento oncolégico, pode comprometer o

prognéstico em guestio.

E 0 parecer.

A 2* Vara Federal de Itaborai, para conhecer e tomar as providéncias
que entender cabiveis.

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

ID{4.216.255-6

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

? Sistema Estadual de Regulagfio (SER). Histérico do paciente. Disponivel em: <
https://ser.saudenet.srv.br/ser/pages/internacao/historico/historico-paciente.seam>. Acesso em: 21 nov, 2019, 5
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Anexo I — Estabelecimentos de Satide Habilitados em Oncologia no Estado do Rio de

Janeiro
17.05,
Bama Mansa |Santa Casa de Miserdededia de Bara Mansa 2800511 17.07 e |Unacon com Servigos de Radioterapia e Hematclogia
17.08
Cabo Frio  |Hospital Santa |sabel 22782861 17.06 [Unacon
Campos de . o
Goytacazes Sociedade Potuguesa de Beneficiencia de Campos 22372501 17.06 |Unacon
gmies Hospital Urivassitério Alvare Alvim 287447} 17.05  |Unacon com Servigo de Radicterapia
g;,":;;”:z ‘:‘; Instituto de Iedicina Nuclear e Endocrinologia Uda/IMNE | 2287285 | 7.07 |Unacon com Servigo de Radicterapia
laperuna [ Hospial S2o José do AvaliConfeéncia Sdo Jusé do pval | 2278855 | 107 (Lnacon com Senvigos de Radicleapia ¢ de Onkologia
Niterdi  [Hospital Municipal Oréncie de Freitas 12326 | 17,14 |Hospital Geral com Cirurgia Oneoldgica
Mitersi  [Hospital Universitario Anténic Pedro - HUAP/UFF 12505 | 17.08 |Unacon com Servigo de Hematologia
Hespital Alcides Cameiro 275582 | 1106e . .
. . u ,
Ptk ent da Teraia Oncclogion Taerza| 17,35 | hacen com Senvico de Radicleraia
Rio Bonito | Hespital Regional Darcy Vargas 285241 1106 |Unacen
17.07, . . .
Rio de Janelto | Hospital des Senvidores do Estado 26%38 1'1'7039 e E;BS:CH ;;E?,ﬂ:;ﬁ:a Radioleragta, ta Hemaldiogia o
Rio de Janeiro | Hospital Geral do Andaralf 266384 | 1765 Unacon
Rio de Janeiro |Hospital Geral de Bonsucesso 2269880 | 17.08 |Unacon com Servigo de Hematologia
Ric de Jansito Hospital Geral de JacarepagudHospital Cardoso Fonles 2285423 | 17.06 |Unacen
Rio de Janeito |Hospilal Geral de Ipanema 2265775 | 1744 |Hospital Geral com Cinugla Onc cldgica
Rio de Janeito |Hospita! Geral da Lagoa 2273659 | 17.09 |Unacon tom Servigo de Oncclogia Pedidtrica
Rio de Janeiro | Hospital Mirio Kroeff 2265893 | 17.07 |Unacon com Servizo de Radiolerapia
Rio de Janeiro | Hospita! Universitdro Gaffrée/UniRio 292151 1706 |Unacon
Rio de Janeiro | Hospital Uriversitido Pedro Emesto- HUPEJUERS 2265783 ‘17%“5; Unacon com Servigos de Radicterapia e de Hematclogia
Rio de Janeiro |Hospital Universitdro Clementino Fraga Filho!UFR) 2280167 1712 [Cacon
Rio de Janeito |Insfituto de Puericuhura ¢ Pediatia haraglo GesleimUFR] | 2298616 | 1741 [Unacon Exclusiva de Oncologia Pedidtica
Rio de Janeiro |Hospital Estadual Transplante Cancer o Cirurgia Infantil 7185081 17.11 |Unacon Exclusiva ée Oncologia Pedidtiica
Instituto Estadual de Hematologia Asthur Slqueira
Rio de Janeiro | CavalcantiHemoioFundagio Prédnstilule de Hematclogia - | 2295067 | 1710 |Unacon Exclusiva de Hemaldogia
FUNDAR]
Instituto Nacional de CincenMCA - Hospital de Cincer | 2734541 17.13 |Cacon com Servigo de Oncologia Pediitrica
Rio de Janeiro
Instituto Nacional de CancerfINCA - Hospilal de Céncer |! 2266821 | 17.08
Instituto Nacional de Caneer/INCA - Hospital de Céneer 11l 273462 1707
Terasopolis  [Hospital S3o José/Associac 3o Congregagio de Santa Catarina | 2292385 | 17.05 |Unacon
Vassouras | Hospital Universitdrio Sevedno Sombra/Fundag3o Educacional 2r78| 17.05 |Unacon
Severing Somkra
Volta Redonda |Hospital Jardim Amalia Lida - HINJA 25186 | 17.07 |Unacon com Sesvigo de Radicterapia
[ turicipio ] ESTABELECIMENTO | cnEs Jconico] HABILITACAD

Portaria SAS/MS n° 438, de 24 de fevereiro de 2017.
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ANEXO II
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