Secretarlade
Sadde

iz

GOVERNO DO ESTADO

RIO DE JANEIRO

Subsecretaria Juridica
Niicleo de Assessoria Técnica em Ag¢des de Satde

PARECER TECNICO/SES/SJ/NATJUS-FEDERAL N° 1222/2019

Rio de Janeiro, 04 de Dezembro de 2019.

Processo n° 5089999-40.2019.4.02.5101,

ajuizado por |

O presente parecer visa atender a solicitagéo de informagdes técnicas do 10°

Juizado Especial Federal do Rio de Janeiro, da Se¢do Judiciaria do Rio de Janeiro, quanto
ao tratamento oncolégico (radioterapia).

1-RELATORIO
1. Segundo documentos do Instituto Nacional do Céancer (INCA) (Evento 1,

OUT4, Paginas 12 e 13, 15, 17) emitidos em 26 e 27 de agosto € 04 de outubro de 2019,

elos médicos |

| a Autora, 40 anos, é portadora de neoplasia

maligna do colo do iitero, nio especificado, estadiamento III B, com indicagdo de realizar
radioterapia e quimioterapia seguida de braquiterapia. Encontra-se em acompanhamento
nesta instituicdo aguardando a radioterapia. Foram citadas as seguintes Classificagdes
Internacionais de Doengas (CID-10) C53 Neoplasia maligna do colo do titero ¢ C53.9
Neoplasia maligna do colo do itero, niio especificado.

II — ANALISE

DA LEGISLACAO

1.

A Portaria de Consolidagdo n® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017,

contém as diretrizes para a organizagéo da Ateng#io & Salide no dmbito do Sistema Unico de
Satide (SUS) visando superar a fragmentagdo da atengéo e da gestdo nas Regides de Satde e
aperfeigoar o funcionamento politico-institucional do SUS com vistas a assegurar ao usuario
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 Relagdio Nacional de Agdes e Servicos de Saide (RENASES) no dmbito do
Sistema Unico de Satide (SUS) e d4 outras providéncias.

3.

O Anexo IV da Portaria de Consolidag&o n° 3/GM/MS, de 28 de setembro de

2017, institui a Rede de Atengdo a Saude das Pessoas com Doengas Cronicas, no 4mbito do
SUS.

4.

O Anexo IX da Portaria de Consolidagéio n° 3/GM/MS, de 28 de setembro de

2017, instituiu a Politica Nacional para a Prevengdo e Controle do Céancer na Rede de
Atengdo a Satide das Pessoas com Doengas Cronicas, no &mbito do SUS.

S

A Portaria n° 140/SAS/MS de 27 de fevereiro de 2014 redefine os critérios e
1
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pardmetros para organizagdo, planejamento, monitoramento, controle e avaliagdo dos
estabelecimentos de satide habilitados na atengdo especializada em oncologia e define as
condigBes 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
formulérios/instrumentos do sub-sistema de Autorizagdo de Procedimentos de Alto Custo do
Sistema de Informagdes Ambulatoriais (APAC-SAI) na sistematica de autorizagao,
informagao e faturamento dos procedimentos de radioterapia e de quimioterapia.

7 O Capitulo VII, do Anexo IX, da Portaria de Consolidagédo n° 2/GM/MS, de
28 de setembro de 2017, dispde sobre a aplicagéo 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 &mbito do Sistema Unico de Satde (...).

8. A Deliberagdo CIB-RJ n° 4609, de 05 de julho de 2017, pactua o Plano
Oncoléglco do Estado do Rio de Janeiro, com vigéncia de 2017/2021, e contém os seguintes
eixos prioritarios: promogdo da saide e prevengdo do céncer; detecgéio precoce/diagnéstico;
tratamento; medicamentos; cuidados paliativos; e, regulag&o do acesso.

9. A Deliberagdo CIB-RJ n° 5892 de 19 de julho de 2019, pactua as referéncias
da Rede de Alta Complexidade Oncolégica no &mbito do Estado do Rio de Janeiro.
10. 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 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.

11. Considerando a Politica Nacional de Regulag&o 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 serd organizado em:

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

II - Central de Regulagdo 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

IIT - Central de Regulacdo de Urgéncias: regula o atendimento pré-
hospitalar de urgéncia e, conforme organizagdo local, o acesso aos leitos
hospitalares de urgéncia.

DO QUADRO CLINICO

15 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 6rgdos,
podendo espalhar-se para outras regides do corpo (metéstase). Dividindo-se rapidamente,
estas células tendem a ser muito agressivas e incontroldveis, determinando a formag#do de
tumores malignos, que podem espalhar-se para outras regides do corpo. Os diferentes tipos
de céncer correspondem aos vérios tipos de células do corpo. Por exemplo, existem diversos
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tipos de céncer de pele porque a pele é formada de mais de um tipo de célula. Se o céncer
tem inicio em tecidos epiteliais como pele ou mucosas ele é denominado carcinoma’,

2. O céancer do colo do itero € caracterizado pela replicagédo desordenada do
epitélio de revestimento do 6rgdo, comprometendo o tecido subjacente (estroma) e podendo
invadir estruturas e 6rgdos contiguos ou a distdncia. H4 duas principais categorias de
carcinomas invasores do colo do titero, dependendo da origem do epitélio comprometido: o
carcinoma epidermoide, tipo mais incidente e que acomete o epitélio escamoso (representa
cerca de 90% dos casos), e o adenocarcinoma, tipo mais raro e que acomete o epitélio
glandular (cerca de 10% dos casos). E uma doenga de desenvolvimento lento, que pode
cursar sem sintomas em fase inicial e evoluir para quadros de sangramento vaginal
intermitente ou apds a relagdo sexual, secreg@o vaginal anormal e dor abdominal associada
com queixas urindrias ou intestinais nos casos mais avangados?®.

DO PLEITO

il 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 é o tratamento mais adequado para cada caso. Apesar da existéncia de protocolos
médicos, o tratamento oncolégico é sempre muito individualizado - cada paciente, tumor e
situag@o exigem uma abordagem terapéutica. O oncologista é o médico clinico especializado
no tratamento do céncer e responsavel, sobretudo, por prescrever tratamentos de
quimioterapia, radioterapia, imunoterapia e hormonioterapia®.

2: A radioterapia é um método capaz de destruir células tumorais,
empregando feixe de radiagdes 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, a
custa das quais se far 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®.

II1 - CONCLUSAO

1. As principais metas do tratamento do céncer sdo: cura, prolongamento da
vida 1itil e melhora da qualidade de vida. Existem trés formas principais de tratamento do
céncer: quimioterapia, radioterapia e cirurgia. Elas podem ser usadas em conjunto, variando
apenas quanto 2 suscetibilidade dos tumores a cada uma das modalidades terapéuticas e a
melhor sequéncia de sua administragdo. Atualmente, poucas sdo as neoplasias malignas
tratadas com apenas uma modalidade terapéutica. Os especialistas médicos, responséveis

Vinstituto Nacional do Céncer - INCA. O que é céncer? Disponivel em: <http://www].inca.gov.br/conteudo_view.asp?id=322>.
Acesso em: 28 nov. 2019.

2 BRASIL. Ministério da Satide. INCA - Instituto Nacional de Céncer José Alencar Gomes da Silva, Controle do Céncer do
Colo do Utero. Disponivel em:
<http://www2.inca.gov.br/wps/wem/connect/acoes_programas/site/home/nobrasil/programa_nacional_controle_cancer_ colo_ut
ero/conceito_magnitude>. Acesso em: 28 nov. 2019.

3 BRASIL. Ministério da Saide. Secretaria de Atengfo & Satde. Protocolos clinicos e diretrizes terapluticas em
Oncologia/Ministério da Safide, Secretaria de Atengfio 4 Saide — Brasflia: Ministério da Saiide, 2014. Disponfvel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bys/publicacoes/protocolos_clinicos_diretrizes_terapeuticas_oncologia.pdf>. Acesso em: 28 nov.
2019.

4 BRASIL. NCA. Instituto Nacional de Céncer José Alencar Gomes da Silva. Radioterapia. Disponivel em:
<https://www.inca.gov.br/tratamento/radioterapia>. Acesso em: 28 nov. 2019.
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pela indicagdo da cirurgia oncolégica, da quimioterapia e da radioterapia s#o,
respectivamente, o cirurgifo oncol6gico, o oncologista clinico e o radioterapeuta®.

2 Diante do exposto, informa-se que o tratamento oncolégico (radioterapia)
estd indicado ao tratamento do quadro clinico apresentado pela Autora — neoplasia maligna
do colo do itero (Evento 1, OUT4, Paginas 12 e 13, 15, 17). Além disso, estd coberto 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 céncer ginecolégico e braquiterapia ginecolégica sob os seguintes codigos de
procedimento: 03.04.10.002-1, 03.03.13.006-7, 03.04.01.042-1 e 03.04.01.043-0,

3. Destaca-se que a organizagdo da atengdo oncolégica no SUS foi
reestruturada em consonancia com a Rede de Atengdo a Saude e de forma articulada entre os
trés niveis de gestdo.

4. 0) 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 basica na
investigagdo diagnéstica, no tratamento do céncer (...), garantindo-se, dessa forma, a
integralidade do cuidado no dmbito da rede de atencdo a salide. O componente da Atengéo
Especializada é constituido pela Atengdo Ambulatorial e Hospitalar.

3 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) 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 ¢ de internagéio, 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 Satide, quando publicados.

6. 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 Oncolbgica
(ANEXO I)°.

14 Em consulta & plataforma do Sistema Estadual de Regulagdo (SER),
verificou-se que constam solicitagdes de “consulta exame” para a Autora, do INCA 2
Instituto Nacional do Céncer I, situacfio em fila e solicitado pela Secretaria Municipal de
Satide de Campos dos Goytacazes, situagdo agendada no IMNE - Instituto de Medicina
Nuclear e Endocrinologia solicitado em 28 de novembro de 2019 (ANEXO II)'.

8. Desta forma, considerando que o INCA 2 Instituto Nacional do Céancer II
pertence & Rede de Alta Complexidade Oncolégica e que a Autora ji se encontra em
atendimento nesta unidade (Evento 1, OUT4, Paginas 12 e 13, 15, 17), entende-se que a via

5 Ministério da Satide. Instituto Nacional do Cancer — INCA. ABC do Céncer. Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/abc_do_cancer.pdf>. Acesso em: 28 nov. 2019.

6 Deliberagfio CIB n° 4.004 de 30 de Margo de 2017. Pactuar “ad referendum” o credenciamento e habilitagéio 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 adequac#io 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: 28 nov. 2019.

7 Sistema Estadual de Regulagfio (SER). Histérico do paciente. Disponivel em: <
https://ser.saudenet.srv.br/ser/pages/internacao/historico/historico-paciente.seam>. Acesso em: 28 nov. 2019.
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administrativa para o caso em tela, ji estd sendo utilizada, e que cabers a referida unidade
roceder com os encaminhamentos necessirios para o inicio do tratamento.

9, Adicionalmente, ressalta-se que o céncer de colo de utero trata-se de uma
doenca lenta, com um interregno aproximado de 10 anos, entre a lesfo precursora e o cancer.
Assim, quanto mais precoce for a intervengdo maior a chance de sobrevida®. Portanto,
enfatiza-se que a demora exacerbada no inicio do tratamento da Autora, pode
influenciar negativamente no prognéstico em questéo.

10. Acrescenta-se que, o paciente com neoplasia maligna tem direito de se
submeter ao primeiro tratamento no 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, conforme
a necessidade terapéutica do caso registrada em prontudrio’.

E o parecer.

Ao 10° Juizado Especial Federal do Rio de Janeiro, para conhecer e
tomar as providéncias que entender cabiveis.

-~

3
FERNANDO ANTONIO DE A. VIRGINIA SILVA
GASPAR Enfermeira
Meédico COREN/RJ 321.417
CRM/RJ 52.52996-3 ID. 4.455.176-2
ID. 3.047.165-6
MARCELA DURAO

ID. 4.216.255-6

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

8 BRASIL. Ministério da Satide. Programa Nacional de Combate ao Cancer de Colo Uterino. Disponivel em: <
http:/bvsms.saude.gov.br/bys/publicacoes/inca/programa_nacional_de_combate_ao_cancer_colo_uterino.pdf>. Acesso em: 28
nov. 2019.

9 BRASIL. Ministério da Satde. Portaria n° 1.220, de 03 de junho de 2014. Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bys/saudelegis/gm/2014/prt1220_03_06_2014.html>. Acesso em: 28 nov. 2019.
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Anexo I — Estabelecimentos de Satide Habilitados em Oncologia no Estado do Rio de

Janeiro
17.06,

Bama Mansa |Santa Casa de Misericdrdia de Bara Mansa 2280051 | 17.07 e |Unacon com Servigos de Radioterapia e Hematologia
17.08

Cabo Frio  |Hospital Santa |sabel 2278286 | 17.06 |Unacon

Sampos 8¢ | ociedade Partuguesa de Beneficienca de Campos 2287250 | 17.06 |Unacon

Gca"'l'”:z ‘: Hospital Universitario Alvaro Alvim 2287447 | 17.06 |Unacon com Servigo de Radioterapia

m‘f; Instituto de Medicina Nuclear e Endocrinologia Lida/IMNE | 2287285 | 17.07 |Unacon com Servigo de Radioterapia

Itaperuna | Hospital S30 José do AvailConferéncia S3o José doAvai | 2278885 | 1707 € |Unacon com Servigos de Radioterapia e de Oncologia

17.09 |Pediatrica
Nitersi | Hospital Municipal Oréncio de Freitas 12556 | 17.14 |Hospital Geral com Cirurgia Oncoldgica
Niterdi  |Hospital Universitdrio Antdnio Pedro - HUAP/UFF 12505 | 17.08 [Unacon com Servigo de Hematologia
_ {Hospital Alcides Carneiro 2275562 | 17.06 ¢ ; .
P I
'slropolis Carira de Teragha Oncoligioa weare| 17.46 Unacon com Servigo de Radiolerapia
Rio Bonito | Hospital Regional Darcy Vargas 229241 | 17.06 |Unacon
17.07, 2 . :
: 5 5 ' [Unacon com Servigos de Radioterapia, de Hematologia &

Rio de Janeiro |Hospital dos Servidores do Estado 2269988 1;1.10390 de Oncologia Pedidtica
Rio de Janeiro {Hospital Geral do Andarai 2269384 | 17.06 |Unacon
Rio de Janeiro {Hospital Geral de Bonsucesso 2269880 | 17.08 |Unacon com Sefvigo de Hematologia
Rio de Janeiro |Hospital Geral de Jacarepagud/Hospital Cardoso Fontes 2295423 | 17.06 |Unacon
Rio de Janeiro {Hospital Geral de Ipanema 2269775 | 17.14 |Hospital Geral com Cirurgia Oncolégica
Rio de Janeiro | Hospital Geral da Lagoa 2273531 17.09 [Unacon com Servico de Oncologia Pedidtrica
Rio de Janeiro |Hospital Mario Kroeff 2269899 | 17.07 |Unacon com Servigo de Radioterapia
Rio de Janeiro |Hospital Universitdrio Gaffrée/UniRio 2295415| 17.06 |Unacon
Rio de Janeiro |Hospital Universitirio Pedro Emesto-HUPE/UER) 2269783 | T2 |Unacon com Senvigos de Racioteapia e de Hematoogia
Rio de Janeiro | Hospital Universitdrio Clementino Fraga Filho/UFRJ 2280167 | 17.12 |Cacon
Rio de Janeiro |Institulo de Puenicultura e Pediatria Martago Gesleira/UFR] | 2296616 | 17.11 |Unacon Exclusiva de Oncologia Pedidlrica
Rio de Janeiro |Hospital Estadual Transplante Cancer e Cirurgia Infantil 7185081 | 17.11 |Unacon Exclusiva de Oncologia Pedidtrica

Insfituto Estadual de Hematologia Arthur Siqueira
Rio de Janeiro | Cavalcant/Hemorio/Fundagdo Pré-nslituto de Hematologia - | 2295067 | 17.10 |Unacon Exclusiva de Hematologia
FUNDARJ

Instituto Nacional de Cancer/INCA - Hospital de Céncer | 2213454 | 1713 |Cacon com Servigo de Oncologia Pediatrica
Rio de Janeiro

Instituto Nacional de Cnces/INCA - Hospital de Céncer Il 226921 | 17.06
Instituto Nacional de Cancer/INCA - Hospital de Cancer [ll 2273462 | 1707

Teresopolis | Hospital Sao Jos&/Associag@o CongregagBio de Santa Catarina | 2292386 | 17.06 |Unacon

Hospital Universitario Severino Sombra/Fundagdo Educacional
Vassouras Ravtitnn Sart 2273748 | 17.06 |Unacon

Volta Redonda |Hospital Jardim Amalia 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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