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PARECER TECNICO/SES/SI/NATJUS-FEDERAL N* 0197/2020

Rio de Janeiro, 24 de margo de 2020.

Processo n” 5080012-77.2019.4.02.5101.

ajuizado por|

representado por |

O presente parecer visa atender & solicitagiio de informagdes técnicas do 5° Juizado
Especial Federal do Rio de Janeiro, da Segiio Judiciaria do Rio de Janeiro, quanto a realizagio da
cirurgia cardiovascular (cirurgia de troca de vialvula aortica).

I - RELATORIO

1. De acordo com documento médico da CardioPrev Cardiologia Preventiva Ltda

(Eventol _LAUDOS, pag.2). emitido em 03 de julho de 2019 pelo cardiologista |

| @ Autora apresenta hipertrofia ventricular esquerda c estenose valvar

aortica grave, observando-se corondrias normais e fungio ventricular esquerda preservada a
cineangiocoronariografia, com gradiente transvalvar adrtico de 100mmHg, devendo ser submetida
a cirurgia de troca de vilvula adrtica em cardter de urgéncia. antes de iniciar a dilatagio
ventricular.

2. Foi acostado ao Evento 1, LAUDOS, Pagina 4, documento emitido pelo Hospital
Federal dos Servidores do Estado, em 06 de novembro de 2019, com identificagdo do médico ilegivel,
informando que a Autora encontrava-se internada desde o dia 02 de agosto de 2019, sem previsido de
alta.

11 - ANALISE

DA LEGISLACAO

l. A Portaria de Consolidagdo n® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, contém as
diretrizes para a organizagido da Atengdio a Saide no ambito do Sistema Unico de Saide (SUS)
visando superar a fragmentagiio da atencgdo e da gestdio nas Regides de Saude e aperfeigoar o
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
Rc,lacéo Nacional de A¢des e Servigos de Satde (RENASES) no ambito do Sistema Unico de Saide
(SUS) e da outras providéncias.

3. O Anexo XXXI da Portaria de Consolida¢io n® 2/IGM/MS, de 28 de setembro de
2017, institui a Politica Nacional de Atengdio Cardiovascular de Alta Complexidade, ¢ dd outras
providéncias.

4. A Portarian® 210/SAS/MS de 15 de junho de 2004 define as Unidades de Assisténcia
em Alta Complexidade Cardiovascular e os Centros de Referéncia em Alta Complexidade
Cardiovascular, e da outras providéncias.
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5. A Deliberagio CIB-RJ n° 5.890 de 19 de julho de 2019 que pactua as referéncias em
Alta Complexidade Cardiovascular do Estado do Rio de Janeiro.

6. Considerando a Politica Nacional de Regulagio 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 Regula¢do de Consultas ¢ Exames: regula o acesso a todos os
procedimentos ambulatoriais, incluindo terapias e cirurgias ambulatoriais;

11 - 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

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

DO QUADRO CLINICO

l. A hipertrofia ventricular esquerda (HVE) ocorre em reposta a4 sobrecarga
hemodinamica relatada em varias condigdes fisiologicas e patolégicas Entretanto, ainda nédo esta
completamente elucidado se o estimulo primario para a hipertrofia € o estiramento mecinico do
coragiio, fatores neuro-humorais, ou mesmo a interagdo de ambos. Esses fatores sdo traduzidos no
interior da célula como alteragdes bioquimicas que levam a ativagdo de segundos (citosdlicos) e
terceiros (nucleares) mensageiros que irdo agir no nicleo da célula, regulando a transcrigiio, e
finalmente determinarido a expressdo génica que induza HVE. A HVE ¢ caracterizada por alteragdes
estruturais decorrentes do aumento das dimensdes dos cardiomideitos, da proliferagio do tecido
conjuntivo intersticial e da rarefagio da microcirculagdo coronariana. A HVE parece desenvolver-se
em decorréncia da perda do balango entre as vias de sinalizagio pré e anti-hipertroficas’.

2. A estenose adrtica ¢ a doenga valvar adquirida mais comum e acomete cerca de 3%
a 4,5% da populagio com idade superior a 75 anos de idade. As principais causas de estenose valvar
adrtica sdo: febre reumdtica, doenga degenerativa com calcificagdo da valvula adrtica trictspide,
vélvula adrtica bicispide ¢ estenose adrtica congénita. As manifestagdes clinicas de estenose adrtica
sdo: angina, tonteira ou sincope. insuficiéncia cardiaca. O prognostico clinico apds o inicio dos
sintomas de disfungio ventricular esquerda reportado ¢ de 50% de mortalidade em dois anos, sendo
recomendado o tratamento com troca valvar adrtica nesses pacientes’.

DO PLEITO

1. Existem trés tipos de cirurgias cardiacas: as corretoras, relacionadas aos defeitos
do canal arterial, incluido o do septo atrial ¢ ventricular; as reconstrutoras, destinadas a
revascularizagdo do miocardio, plastia de valva adrtica, mitral ou trichspide: e as substitutivas, que
correspondem as trocas valvares e aos transplantes. No coragdo ha quatro valvulas: mitral, adrtica.

FGARCIA, José Antonio Dias: INCERPL Erika Kristing. Fatores ¢ mecanismos envolvidos na hipertrofia ventricular esquerda e o papel
anti-hipertrofico do oxido nitneo, Arq. Bras. Cardiol, S0 Paslo . v, 90,n. 6,.p. 443450, June 2008, Disponivel em:
<http//www.seiclo.br/sciclo. php?seripr=sei_artext&pid=S0066-T82X20080006000 1 0. Acesso em: 24 miar. 2020
I MINISTERIO DA SAUDE. Relionio de recomendagdes da Comissio Nacional de incorporagdo de Teenokogias no SUS- CONITEC =
92 tmplante por Cateter de Bioprotese Valvar Adrtica ( TAVI) para o tratamento da estenose valvar adrici graves em pacientc inoperiveis.
Brasilia. 2013 Disponivel em: <http:/usaude.gov_ brimages/pdl/ 2014/ jancire/ I0TAVE-FINAL pdf=>; Acesso em: 24 mar. 2020.
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tricispide ¢ pulmonar’. Quando as vélvulas apresentam alguma disfungiio, como por exemplo,
estenose ou insuficiéncia, hi uma alteragiio do fluxo sanguineo dentro do coragiio comprometendo
seu bom funcionamento. Desta forma. dependendo do grau de lesdo, a valvula pode ser consertada
(plastica) ou trocada. As doengas mais comuns sio: estenose adrtica, insuficiéncia adrtica, estenose
mitral e insuficiéncia mitral. A cirurgia de revascularizagio do miocaridio esta indicada para
pacientes que tem comprometimento da irrigagio cardiaca por obstrugiio de artérias. com risco de
infarto, causado pelo actimulo de substincias gordurosas nas paredes das coronarias’.

111 - CONCLUSAO

1. Inicialmente, cumpre destacar que no paciente com sintomas decorrentes da estenose
aortica — (EAo0). o tratamento é iminentemente cirdrgico. A cirurgia valvar aértica (CVAo) ainda
¢ a (inica terapéutica efetiva a longo prazo no alivio da sobrecarga ventricular esquerda em pacientes
com EAo importante”.

2. Diante do exposto, informa-se que a cirurgia para troca de vilvula adrtica esti
indicada ao tratamento da doenga que acomete a Autora — estenose aortica grave
(Eventol _LAUDOS, pag.2). Além disso, estd coberta pelo SUS. conforme Tabela de
Procedimentos, Medicamentos, Orteses/Proteses e Materiais Especiais do Sistema Unico de Satide -
SUS (SIGTAP). na qual consta: troca valvar ¢/ revascularizagdo miocédrdica, protese valvular
mecanica_de baixo perfil (disco), protese valvular mecinica de duplo folheto, protese valvular
bioldgica e protese valvular biologica s/ suporte / anel sob os seguintes codigos de procedimento:
04.06.01.120-6, 07.02.04.056-8, 07.02.04.057-6, 07.02.04.054-1 e 07.02.04.055-0, respectivamente.

3. Salienta-se que em consondncia com a Deliberagio CIB-RJ n° 5.890 de 29 de julho
de 2019, o Estado do Rio de Janeiro conta com uma Rede de Atenciio em Alta Complexidade

Cardiovascular do Estado do Rio de Janeiro” (ANEXO ).

4. Ressalta-se que, de acordo com o documento médico acostado ao Evento 1,
LAUDOS, Pagina 4, emitido pelo Hospital Federal dos Servidores do Estado, unidade de saide
pertencente ao SUS ¢ habilitada na referida Rede de Atengidio em Alta Complexidade Cardiovascular
do Estado do Rio de Janeiro (ANEXO 1), em 06 de novembro de 2019, a Autora. encontrava-se
internada desde o dia 02 de agosto de 2019, sem previsdo de alta. Assim, elucida-se que tal unidade
¢é responsavel pelo fornecimento do procedimento cirtrgico pleiteado, ou caso a mesma ndo possa
absorver a demanda, deveri redireciona-lo a uma unidade apta em atendé-lo.

5. Em consulta a plataforma do Sistema Estadual de Regulag@o (SER), verificou-se que
consta “consulta ambulatorio de 1° vez m cirurgia cardiovascular” para a Autora, solicitado em:
09/07/2019, para unidade Hospital Universitiario Pedro Ernesto-UERJ/HUPE, agendado para
22/10/2020, com situagio chegada nio confirmada. (ANEXO I1)'.

'"REVISTA BRASILEIRA DE ENFERMAGEM. Diagnosticos de enfermagem em pacientes submetidos 3 cirurgia cardisca. Rev. Bras,
Fnl, 2006 mawo-jun: SY3): 321-6. Disponivel em: <hip:/Aawww.sciclo bripdf@reben/viOn3/al 3viIn3 pdf>. Acesso em: 10 mar. 2020
* Sciclo, ROCHA, L. A. Eval. Diagndsticos de enfermagem em pacientes submetidos & cirurgia cardiaca. Rev. bras. enferm. vol 39 no 3
Brasilia May/June 2006. Disponivel em: <hup//www seiclo br/sciclo php?script=sci_arttext&pid=S0034-7167200600030001 3. Acesso
em: 24 mar, 2020,
TTARASOUTCHL, F. et al. Diretriz Brasileira de Valvopatias - SBC 2011 71 Diretriz Interamericana de Valvopatias - SIAT 2011, Arg
Bras Cardiol 2011: 97(5 supl. 1) 1-67. Disponivel em: <hup/publicacocs. cardiol br/consenso201 /Diretni 22620 Valvopistins® s 20-
920201 1. pd0>. Acesso e 24 mar, 2020,
* Deliberagiio CHB3 n® 3129 de 28 de Agosto de 2014, Rede de Atengdio em Alta Complexidade Casdiovascular do Estado do Rio de Janeiro-
Hospitais de referéncia. Dispenivel emi<hitp//www.cib, . 2ov brideliberacoes-cib/409-2014/agos10/3546-deliberacao-cib-n-3-129-de-
25-de-agosto-de-2014 hml=, Acesso em: 24 mag, 2020,

Sistema Fstadual de Regulagio (SER). Histarco do paciente, Disponivel em:
<htps //ser sandenct sty br/ser/pages/internacacistorico/historico-pacionte, seam = Acesso em: 24 mar, 2020,
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6. Diante do exposto, entende-se que a yia administrativa est:d sendo utilizada para

o presente caso. Contudo, salienta-se que a_ demora exacerbada na realizagiio do tratamento da
Autora ¢ comprometer o progndstico em questiio.

7. Por fim, cabe mencionar que segundo o Art. 1° (Resolugiio SES N° 2004 de 18 de
margo de 2020) que Regulamenta as atividades ambulatoriais nas unidades de saide pablicas,
privadas e universitarios com atendimento ambulatorial e no estado do rio de janeiro, * ficam
suspensos, por tempo indeterminado, os atendimentos ambulatoriais eletivos de pacientes estaveis
nas unidades de saide piblicas, privadas e universitarias no Estado do Rio de Janeiro. Deverdo ser
mantidos_os_atendimentos _ambulatoriais_de_cardiologia, oncologia, pré-natal, psiquiatria e
psicologia e dos pacientes que tenham risco de descompensagdo ou deterioragdo clinica, assim como
os atendimentos nos setores de Imunizagdo e o acesso as receitas da prescrigao de uso continuo™,

I o parecer.,

Ao 5° Juizado Especial Federal do Rio de Janeiro, da Se¢iio Judicidria do Rio
de Janeiro, para conhecer ¢ tomar as providéncias que entender cabiveis.

FERNANDO ANTONIO DE
ALMEIDA GASPAR
Médico
CRM-RJ 52.52996-3
1D, 3.047.165-6

DO DURAO
‘vordenagio
“RJTISIT
216.255-6

FLAVIO AFONSO BADARO
Assessor<chele
CRF-RJ 10.277
1D, 436.475-02
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NEXO 1

Unidades de Referéncias de Atengdo em Alta Complexidade Cardiovascular do Estado do Rio de
Janeiro
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Anexo 1
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