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PARECER TECNICO/SES/SJ/NATJUS-FEDERAL N° 1371/2019
Rio de Janeiro, 30 de dezembro de 2019.

Processo n° 5099520-09.2019.4.02.5101,
ajuizado por | |

re?resentado por | |

O presente parecer visa atender a solicitagdo de informagdes técnicas do 3°
Juizado Especial Federal do Rio de Janeiro, da Secéo Judiciaria do Rio de Janeiro, quanto
a internac¢io para tratamento oncolégico (quimioterapia e radioterapia).

I—- RELATORIO

1. De acordo com formulario médico da Defensoria Pablica da Unifio no Rio de
Janeiro (Evento 1, ANEXO3, Paginas 2 a 5) e documento médico do Hospital Federal de
Bonsucesso — Mlmsteno da Saude (Evento 1, ANEXO3, Pégina 6), ambos emitidos em 04
de dezembro de 2019, pela médica | | o Autor possui
diagnodstico de neoplasia maligna de pardtida direita, com extensa infiltragdo cervical
direita, sendo a mesma irressecavel cirurgicamente, devido a sua extensdo; no momento
encontra-se em controle da dor com Tramadol 300mg/dia, necessitando com urgéncia de
avaliag¢do em oncologia (quimioterapia e radioterapia) para tratamento da sua patologia,
inclusive para controle da dor, podendo haver, em caso de n#o realizagdo deste tratamento,
progressdo da doenga, com dor de dificil controle, aumento do edema de face, edema
cerebral, convulsdo e evolugdo para 6bito em tempo mais curto. Foi citada a seguinte
Classificagdo Internacional de doengas (CID 10): C07 — Neoplasia maligna de glindula
parétida.

2. Em (Evento 1, ANEXO3, Pagina 7) encontra-se laudo de exame histopatolégico
do Hospital Federal de Bonsucesso — Ministério da Saide, emitido em 04 de dezembro de
2019 pela médica | | onde consta:

Conclusdo: Pele exibindo derme e hipoderme infiltradas por neoplasia epitelial maligna, com
infiltragdo perianexial e perineural. Presenca de émbolos neoplasicos em linfaticos da derme
e focos de necrose do tipo comedo. Imunohistoquimica para refinamento diagnéstico em
andamento.

3 Em (Evento 1, ANEXO3, Pagina 8) consta documento do Hospital Méario
Kroeff, emitido em 27 de novembro de 2019, pelo médico | |

|:_l onde informa que o Autor apresenta neoplasia de origem glandular da regiao
cervical, sem possibilidade de cirurgia. Foi solicitado avaliagdo.
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Il - ANALISE

DA LEGISLACAO

1. A Portaria de Consolidagdo n° 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017,
contém as diretrizes para a organizagfio da Atengdo a Saiide no ambito do Sistema Unico de
Satde (SUS) visando superar a fragmentagéo da atengdo 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 Relagdo Nacional de Ag¢des e Servigos de Saide (RENASES) no dmbito do
Sistema Unico de Satide (SUS) e da outras providéncias.

3 O Anexo IV da Portaria de Consolidagédo n° 3/GM/MS, de 28 de setembro de
2017, institui a Rede de Atengdo a Saide das Pessoas com Doengas Cronicas, no 4mbito 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 Preven¢do e Controle do Cancer na Rede de

Atengdo a Satide das Pessoas com Doengas Crdnicas, no dambito do Sistema Unico de Satde
(SUS).

S A Portaria n° 140/SAS/MS de 27 de fevereiro de 2014 redefine os critérios e
pardmetros para organizagdo, planejamento, monitoramento, controle e avaliagio dos
estabelecimentos de safide habilitados na atengdo especializada em oncologia e define as
condigdes estruturais, de funcionamento e de recursos humanos para a habilitagiio destes
estabelecimentos no ambito do Sistema Unico de Satide (SUS).

6. A Portaria n° 346/SAS/MS de 23 de junho de 2008 mantém os
formularios/instrumentos do sub-sistema de Autoriza¢do de Procedimentos de Alto Custo do
Sistema de Informagdes Ambulatoriais (APAC-SIA) na sistemética de autorizagéo,
informagdo 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 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 &mbito do Sistema Unico de Sadde (...).

8. A Deliberagdo 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: promog@o da satide e prevengdo do céncer; detecgdio precoce/diagndstico;
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 Oncol6gica no dmbito do Estado do Rio de Janeiro.
10. A Deliberagdio CIB-RJ n° 4004, de 30 de margco 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 adequagéio 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.
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Ii1 Considerando a Politica Nacional de Regulagdo do SUS, disposta no Anexo
XXVI da Portaria de Consolidagdo 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 Internacdes Hospitalares: regula o acesso aos
leitos e aos procedimentos hospitalares eletivos e, conforme organizagédo
local, o acesso aos leitos hospitalares de urgéncia, e

II - 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

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

2, As neoplasias de glandulas salivares constituem um grupo raro de tumores,
com incidéncia anual de 1 para 100.000 individuos, correspondendo a cerca de 3% de todas
%as neoplasias da regido de cabega e pescogo. A glandula salivar mais frequentemente
acometida com tumores ¢ a parétida, com cerca de 70% dos casos. O tumor maligno de
glandula salivar mais comum € o carcinoma mucoepidermoide, acometendo
preferencialmente a glandula pardtida, seguida das glandulas salivares menores,
submandibular e sublingual. O carcinoma adenoide cistico é o segundo mais frequente,
sendo que na parétida deve-se considerar também o carcinoma de células acinares,
adenocarcinoma SOE e o carcinoma ex-adenoma pleomorfo: O principal sintoma de
pacientes com neoplasia de parétida € o aumento de volume da regido. Nos casos malignos
outros sintomas como dor, paralisia facial e ulceragdo da pele podem estar presentes. O
tratamento de escolha para os tumores de parétida, tanto benignos quanto malignos, é a
parotidectomia parcial ou total, de acordo com a extensdo da lesdo. Em casos malignos a
radioterapia pode ser 1til como tratamento adjuvante, enquanto que a quimioterapia € pouco
utilizada®.

IINSTITUTO NACIONAL DO CANCER - INCA. O que ¢ cincer? Disponivel em:
<http://wwwl.inca.gov.br/conteudo_view.asp?id=322>. Acesso em: 30 dez. 2019.

2 Junior A. T.; Almeida O. P.; Kowalski L. P. — Neoplasias de parétida: anélise de 600 pacientes atendidos em uma Gnica
institui¢fio. Braz. j, otorhinolaryngol, (Impr.) vol.75 no.4 Sao Paulo July/Aug. 2009. Disponivel em:
<http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1808-86942009000400005 &Ing=en&nrm=iso&tlng=pt>. Acesso
em: 30 dez. 2019.
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DO PLEITO

1. Internacéo hospitalar ¢ descrito como confinamento de um paciente em um
hospital®>. Unidade de internacdo ou unidade de enfermagem € o conjunto de elementos
destinados a acomodag@o do paciente internado, e que englobam facilidades adequadas a
prestag¢@o de cuidados necessérios a um bom atendimento®.

2. A oncologia ¢ a especialidade médica que estuda os tumores, que podem ser
benignos ou malignos. Est4 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 oncolégico ¢ sempre muito individualizado - cada paciente, tumor e
situagdo exigem uma abordagem terapéutica. O oncologista ¢ o médico clinico especializado
no tratamento do céncer e responsavel, sobretudo, por prescrever tratamentos de
quimioterapia, radioterapia, imunoterapia e hormonioterapia’.

3. A radioterapia € 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 fard a regeneragio da area 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®.

4. A quimioterapia ¢ o método que utiliza compostos quimicos, chamados
quimioterapicos, no tratamento de doengas causadas por agentes biolégicos. Quando
aplicada ao céncer, a quimioterapia ¢ chamada de quimioterapia antineopldsica ou
quimioterapia antiblastica’.

III - CONCLUSAO

1 Inicialmente, cumpre esclarecer que ap6s andlise dos documentos médicos
apresentados e descritos no primeiro item deste parecer, observou-se que foi descrita a
necessidade de tratamento oncolégico, sem citagdo ou pedido de internacéio, conforme
pleiteado. Dessa forma, ressalta-se que as informagdes abaixo estdo relacionadas ao
tratamento e que caberd a unidade de salide, mediante ao quadro do Autor, proceder com o
pedido de internagao.

* Biblioteca Virtual em Satde. Descritores em Ciéncias da Satide. Descriglio de hospitalizagdo. Disponivel em:
<http://decs.bvsalud.org/cgi-bin/wxis 1 660.exe/decsserver/?IsisScript=../cgi-
bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&scarc
h_exp=Hospitaliza%E7%E30>. Acesso em: 30 dez. 2019.

* Scielo. FERRARINI, C. D. T. Conceitos e Definigdes em Satide. Revista Brasileira de Enfermagem, v.30 n.3 Brasilia, 1977.
Disponivel em: <http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0034-716719770003003 14>. Acesso em: 30 dez.
2019.

* BRASIL. Ministério da Saide, Secretaria de Atengfio 4 Satide. Protocolos clinicos e diretrizes terapéuticas em
Oncologia/Ministério da Saide, Secretaria de Atengdio 4 Satde — Brasilia: Ministério da Saude, 2014, Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/protocolos_clinicos_diretrizes_terapeuticas_oncologia.pdf>. Acesso em: 30 dez.
2019.

S BRASIL. NCA. Instituto Nacional de Céncer José Alencar Gomes da Silva. Radioterapia. Disponfvel em:
<https://www.inca.gov.br/tratamento/radioterapia>. Acesso em: 30 dez. 2019,

7 Sociedade Brasileira de Oncologia Clinica - SBOC. SCHULZE, M. M. Tratamento Quimioterapico em Pacientes
Oncolégicos. Rev, Bras. Oncologia Clinica 2007 . Vol. 4 . N.° 12 (Set/Dez) 17-23. Disponivel em:
<https://www.sboc.org.br/sboc-site/revista-sboc/pdfs/12/artigo3.pdf>. Acesso em: 30 dez. 2019.
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2, Considerando que o Autor encontra-se fora de possibilidade terapéutica
cirirgica (Evento 1, ANEXO3, Péginas 2 a 6), informa-se que o tratamento oncolégico
(quimioterapia e radioterapia) esti indicado e é indispensdvel para o tratamento do
quadro clinico que acomete o Autor — neoplasia maligna de pardtida, conforme documentos
médicos acima citados.

3, Salienta-se que o tratamento oncolégico (quimioterapia e radioterapia)
esta coberto pelo SUS, conforme Tabela de Procedimentos, Medicamentos,
Orteses/Proteses e Materiais Especiais do Sistema Unico de Satide - SUS (SIGTAP) na qual
constam: tratamento de paciente sob cuidados prolongados por enfermidades oncolégicas,
internagédo p/ radioterapia externa (cobaltoterapia / acelerador linear), radioterapia de cabega
e pescogo e quimioterapia do carcinoma epiderméide de cabega e pescogo avang¢ado, sob os
cddigos de procedimento: 03.03.13.006-7, 03.04.01.011-1, 03.04.01.036-7 e 03.04.02.020-6
respectivamente.

4. Quanto a organizagdo da atengdo oncolégica no SUS, essa foi reestruturada
em consondncia com a Rede de Atengéio a Saide e de forma articulada entre os trés niveis de
gestao.

S O componente de Atengdo Especializada ¢ composto por ambulatérios de
especialidades, hospitais gerais e hospitais especializados habilitados para a assisténcia
oncologica. Esses devem apoiar e complementar os servigos da atengdio basica na
investigagdo diagndstica, no tratamento do céncer (...), garantindo-se, dessa forma, a
integralidade do cuidado no dmbito da rede de atengdio a saide. O componente da Atengdo
Especializada € constituido pela Atengdo Ambulatorial e Hospitalar.

6. A Atengdo 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 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 Satde, quando publicados.

7 Em consondncia 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 D).

8. Elucida-se que o Autor estd sendo acompanhado por pelo Hospital Federal
de Bonsucesso (Evento 1, ANEXO3, Pagina 6), unidade de satide pertencente ao SUS e que
integra a Rede de Alta Complexidade Oncoldgica (ANEXO I). Assim, informa-se que € de
responsabilidade da mesma fornecer ao Autor o atendimento integral preconizado pelo SUS
para o tratamento em oncologia ou em caso de impossibilidade de atendimento da demanda
devera encaminha-lo a uma unidade apta em atendé-lo.

® Deliberagdo CIB n® 4.004 de 30 de Margo de 2017. Pactuar “ad referendum” o credenciamento e habilitagdio 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 adequacfio 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: 30 dez. 2019,
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9. Em consulta & plataforma do Sistema Estadual de Regulagdo (SER),
verificou-se que consta solicitagdo de “comsuita exame” para o Autor, solicitado em:
11/12/2019, pelo HFB Hospital Federal de Bonsucesso, com situagdo: em fila (ANEXO I1)°.

10. Assim, entende-se que a via administrativa para o caso em tela ja estd sendo
utilizada, sem a resolug@o do atendimento até o presente momento.

14 Quanto ao grau de risco, cabe ressaltar que em documento (Evento 1,
ANEXO3, Paginas 4 e 5), a médica assistente menciona que, caso o Autor ndo realize o
tratamento indicado, ha risco de progressdo da doenga com dor de dificil controle, aumento
do edema de face, edema cerebral, convulsdo e evolugdo para 6bito em tempo mais curto,
configurando urgéncia. Assim, salienta-se que a demora exacerbada no_inicio do
tratamento do Autor, pode comprometer o prognéstico em guestio.

E o parecer.

Ao 3° Juizado Especial Federal do Rio de Janeiro, da Secio Judicidria
do Rio de Janeiro, para conhecer e tomar as providéncias que entender cabiveis.

\
FERNANDO ANTONIO DE A.
GASPAR VIRGINTA SILVA
Médico Enfermeira
CRM-RJ 52.52996-3 COREN/RJ 321.417
ID. 3.047.165-6 ID. 4.455.176-2

FLAVIO AFONSO BADARO

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

? Sistema Estadual de Regulac¢io (SER). Historico do paciente. Disponivel em: <
https://ser.saudenet.srv.br/ser/pages/internacao/historico/historico-paciente.seam>. Acesso em: 30 dez. 2019.
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Anexo I — Estabelecimentos de Saxide Habilitados em Oncologia no Estado do Rio de
Janeiro
! | 17.06
Bama Mansa }Santa Casa de Misericdrdia de Barra Mansa "280051 17.07 e |Unacen com Servigos de Radioterapia e Hematologia
! } 17 08
" CaboFrio  'Hospital Santa lsabel 2278265 1706 _|Unacon r
Campos de iq..: ;
 Goytacazes iocmdade Portuguesa de Beneﬁcienc‘uf de Campos— ) 2287250 -_17 ﬁ Unaco;n_ Eadian 7 =
Campos de yocital Universitario AJvamAlvnm 2287447 17.06 |Unacon com Servico de Radioterapia
Goylacazes ; J 3 Sopetat . 3 8 T i )
g;‘:g::l:i ,Insmulo de Medicina Nucleaf e Endocrinologia Ltda /IMNE j 228728: : 1707  |{Unacon com Servico de Radloterapta
| ,
Itaperuna 'Haspua| S0 José do AvalConfeéncia SB0 Joss do Ava | l ‘7 (T ISR et Suctgos. e R a e Dinologs
* Nitersi Hospstal Municipal Oréneio de Freitas SR ' 12558 17 14 Hospital Geral cun&n;t;; Oncdégica i
Nitersi ,Hospﬂal Universitario Anténio Pedro - HUAP/UFF ' 1L05 i 17.08 |Unacon com Servico de Hematologia
o4 pitalAlcidesCameim 1201862 | 1708 ! ;
Petrepol U S R
Rl — 1 "
Rio Bonito Hosp:tal Regional Darcy Vargas 2296241L 1706 |Unacon
-0, h
: i i Unacen com Servicos de Radioterapia. de Hematologia e
Rio de Janeiro gHospﬂal dos Servidores do Estado 2269988 | 17 Ogge de Oncologia Pediitrica |
Rio de Janeiro | Hospital Geral do Andarai EERT Unacon ‘ |
Rio de Janeiro fHospilaI Geral de Bonsucesso S 4 | 2269880 | 1708 |Unacon com Servico de Hematologia
Rio de Janeiro | Hospital Geral de Jacarepagua/Hospital Cardoso Fontes | 2295423 { 1706 (Unacon
Rio de Janeir |Hospital Geral de Ipanema | 2269775 | 1714 {Hospital Geral com Cirurgia Oncolégica
Rio de Janeiro ; Hospital Geral da Lagoa 12273653 | 17.09 |Unacon com Sewvigo de Oncologia Pediatrica
Rlo de Janeuo Hospdal Mario Kroeff fu = 2269% | 17. 07_ U"i"ﬁ @_Semgo de Radtoterapm k.
*Rio de Janeir ‘Hospnal Universilario GaffréeiUniRio [ 2295415 | | 17.06 {Unacon
Rio de Janeiro 'Hospital Universitario Pedro Emesto-HUPE/UER) | 2269783 1;,70[')’89 IUnmm com Sem;os de Racio(erapua & de Hemalclogia
e e e e A e e e WA - e e e ——ee e I — N S————
Rio de Janeiro !Hospilal Universitario Clementino Fraga Filho/UFRJ 2280167 1712 |Cacon
Rio de Janeiro |Instituto de Puericultura e Pediatria Martagdo Gesteira'UFRY 229‘615 1711 |Unacon Excluswa de Oncologaa Pedidtrica
Rio de Janeiro ;Hospilal Estadual Transplante Cancer e Cirurgia [nfantil 71@_‘_08;1 _1711_ Unacon Exclusua de Oncologia Pednatnca
Instituto Estadual de Hematologia Athur Siqueira
Rio de Janeiro | Cavalcanti/Hemorio/Fundag o Pro-nslituto de Hematologia - 2295067 | 17.10 |Unacon Exclusiva de Hematclogia
FUNDARJ —— —— —_— i — —_— S — SR—— S i
@Instituto Nacional de Cancer/INCA - Hospital de Cancer | ! 2273484 | 1713 Cacon com Servigo de Oncologia Pediatrica
Rio de Jansiro i
|l|'l$_ll_lll!?_ _Nag_loﬁalde CancerlIN(‘A - Hospital de Cancer | | 2069821 17£
A8 'Iimuto_ Nacional de CAnr.erllNCA - Hospital de Cancer lll ! | 2273462 | 1707 -
Tetesépohs { Hospital Sio JoseiAssocmqéo Congregagdo de Santa Catarina | 2292386 | 1705 [Unacon R
|Hospital Universitario Severino Sombra/Fundacdo Educacional
Yessous Sevainn Sonbra W jm"s R | A
Volta Redonda IHospﬂal Jardim Amalia Ltda - HINJA ‘ Unacon com Servico de Radiolerapia
[(MUNICiPIO | ESTABELECIMENTO [ cnes Tcooigo]  HABILITAGAO 5

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

Hatrea Proente
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