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Rio de Janeiro, 08 de setembro de 2020.

Processo n® 5056635-43.2020.4.02.5101,
ajuizado por | |

representada  por
|

O presente parecer visa atender a solicitagdo de informagdes técnicas do 10°
Juizado Especial Federal da Secdo Judicidria do Rio de Janeiro, quanto a transferéncia para
tratamento cardiolégico.

1 - RELATORIO

1. De acordo com documento do Hospital Universitario Clementino Fraga Filho
(Evento 1, ANEXO2, Pagina 7), emitido em 01 de setembro de 2020, pela médica |:|
| | a Autora, 68 anos, ¢ portadora de cardiopatia

reumatica com comissurotomia mitral realizada em 1976 e evoluindo com dupla lesdo mitral
moderada e insuficiéncia tricispide grave. Exame ecocardiograma revela ainda disfungio de
ventriculo direito e congestdo sistémica. Encontra-se em acompanhamento nesta unidade para
decisdo quanto a possivel abordagem cirirgica, no momento sem possibilidade neste nosocomio
por internagdes por Corona virus. Em agosto de 2020 a Autora apresentou acidente vascular
encefilico isquémico (portadora também de fibrilagdo atrial) havendo necessidade de
avaliagdo em hospital especializado visando decisdo quanto a procedimento cirirgico de troca
valvar mitral e plastia tricuspide ja que o quadro ndo se encontra estabilizado e com risco de mal
evolug@o clinica. Foram informadas as seguintes Classificagdes Internacionais de Doencas
(CID-10) 148 — Flutter e fibrilacao atrial, 105 — Doencas reumaticas da valva mitral e 164 —
Acidente Vascular Cerebral.

11 — ANALISE
DA LEGISLACAQ

1. A Portaria de Consolidagdo n° 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, contém as
diretrizes para a organizagiio da Atengdo a Saide no ambito do Sistema Unico de Saide (SUS)
visando superar a fragmentagio da atengdo e da gestdo nas Regides de Saide 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 Acdes e Servicos de Saiide (RENASES) no dmbito do Sistema Unico de
Saude (SUS) e da outras providéncias.

3. O Anexo XXXI da Portaria de Consolidagdo n® 2/GM/MS, de 28 de setembro .
de 2017, wnstitui a Politica Nacional de Atengdo Cardiovascular de Alta Complexidade, e da \-J;—’
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outras providéncias.

4. A Portaria n°® 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.

5. A Deliberagao 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 Regulagdo do SUS, disposta no Anexo
XXVI da Portaria de Consolidag¢do n° 2/GM/MS, de 28 de setembro de 2017,

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

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

Il - Central de Regulagdo de Internagdes Hospitalares: regula o acesso aos
leitos e aos procedimentos hospitalares eletivos e, conforme organizagdo local,
0 acesso aos leitos hospitalares de urgéncia; e

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

urgeéncia.
DO QUADRO CLINICO
1. A cardiopatia reumatica ¢ a manifestagio cardiaca de afec¢des reumatologicas

sistémicas, como a febre reumatica. A cardiopatia reumatica pode envolver qualquer parte do
coragdo, mais frequentemente as valvas cardiacas e o endocardio'.

2. A insuficiéncia tricispide ¢ o refluxo de sangue do ventriculo direito para o
atrio direito, devido ao fechamento imperfeito da valva tricispide’. A insuficiéncia valvar
tricispide ¢ frequentemente verificada em associacdo a valvopatia mitral, sendo denominada
insuficiéncia tricispide secundaria. As causas de insuficiéncia tricuspide sdo bem conhecidas,
apesar de muitas vezes serem divulgadas como simples relato de caso’.

3. O Acidente Vascular Encefilico (AVE) ou ainda Acidente Vascular Cerebral
(AVC) significa o comprometimento funcional neurolégico. As formas do AVE podem ser
isquémicos (resultado da faléncia vasogénica para suprir adequadamente o tecido cerebral de
oxigénio e substratos) ou hemorragicos (resultado do extravasamento de sangue para dentro ou
para o entorno das estruturas do sistema nervoso central).! O AVE provoca alteracdes e deixa
sequelas, muitas vezes incapacitantes, relacionadas a marcha, aos movimentos dos membros, a
espasticidade, ao controle esfincteriano, a realizac¢do das atividades da vida diaria, aos cuidados

'Biblioteca Virtual em Saude — BVS. Descrigio de cardiopatia reumatica. Disponivel em: <htips:/pesquisa.bvsalud.org/portal/decs-
locator/?lang=pt&mode=&tree_id=C01.150.252.410.890.731.649>. Acesso em: 08 set. 2020.

’Biblioteca Virtual em Saide — BVS. Descrigdo de insuficiéncia tricuspide. Disponivel em: <
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/decs-locator/?lang=pt&mode=&tree_id=C14.280.484.856>. Acesso em: 08 set. 2020.

'Scielo. FONTES. R. D. Etal. Insuficiéncia trichspide pos trauma associada a agnesia de musculo papilar anterior. Rev. Bras. Cir, p—
Cardiovasc. 2000. Disponivel em: < hitps://www.scielo.br/pdf/rbeev/v15n3/3948 pdf>. Acesso em: 08 set. 2020. [
T CHAVES, M. L. F. Acidente Vascular Encefalico. Rev. Bras. Hipertens. Porto Alegre, v.7. n.4, p.372-382. 2000. Disponivel em:
<http://departamentos.cardiol.br/dha/revista/7-4/012.pdf>. Acesso em: 08 set. 2020.
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pessoais, a linguagem, a alimentagdo, a fungdo cognitiva, a atividade sexual. a depressdo. a
atividade profissional, a condugdo de veiculos e as atividades de lazer,

+. A fibrilagio atrial (FA) é uma arritmia supraventricular em que ocorre uma
completa desorganizagdo na atividade elétrica atrial, fazendo com que os atrios percam sua
capacidade de contragdo, ndo gerando sistole atrial. A FA ¢ a arritmia cardiaca sustentada mais
frequente. Sua prevaléncia aumenta com a idade e frequentemente esta associada a doencas
estruturais cardiacas, trazendo prejuizos hemodindmicos e complicagdes tromboembdlicas com
grandes implicagdes econdomicas e na morbimortalidade da populagdo. Existem diferentes
fatores de risco para FA, dentre eles o aumento da idade, a ocorréncia de diabetes. hipertensio e
valvulopatias®.

DO PLEITO

1. A cardiologia ¢ uma especialidade da clinica médica, que estuda altera¢des do
coragdo ¢ vasos sanguineos. As anormalidades estudadas compreendem doengas do miusculo
cardiaco, das valvulas e do sistema elétrico de condugdo. Além, as doengas dos vasos que
nutrem o coragiio que podem ser ocasionadas por varias patologias, sendo a principal a doenga
ateroesclerdtica’.

2, Existem trés tipos de cirurgias cardiacas: as corretoras, relacionadas aos defeitos
do canal arterial, incluido o do septo atrial e ventricular; as reconstrutoras, destinadas a
revascularizagiio do miocardio, plastia de valva adrtica, mitral ou tricispide; e as substitutivas,
que correspondem as trocas valvares e aos transplantes. No coragdo ha quatro valvulas: mitral.
adrtica, tricispide e pulmonar®. Quando as vélvulas apresentam alguma disfungio, como por
exemplo. estenose ou insuficiéncia. ha uma alteragdo do fluxo sanguineo dentro do coragdo
comprometendo seu bom funcionamento. Desta forma, dependendo do grau de lesdo, a valvula
pode ser consertada (plastica) ou trocada. As doencas mais comuns sdo: estenose adrtica,
insuficiéncia aortica, estenose mitral e insuficiéncia mitral. A cirurgia de revascularizagio do
miocaridio esta indicada para pacientes que tem comprometimento da irrigagdo cardiaca por
obstrugdio de artérias, com risco de infarto, causado pelo acimulo de substincias gordurosas nas
paredes das coronarias’.

111 - CONCLUSAO

1. Trata-se de Autora com quadro de cardiopatia reumatica com lesdo mitral
moderada e insuficiéncia tricispide grave (Evento 1, ANEXO2, Pagina 7), solicitando o

*CRUZ. K. C. T.: DIOGO. M. J. D. Avaliagdo da capacidade funcional de idosos com acidente vascular encefilico. Acta paul.
enferm.. Sdo Paulo. v. 22, n. 5. out. 2009 Disponivel em: <http://www.sciclo.br/sciclo.php?script=sci_pdf&pid=S0103-
2100200900050001 | &Ing=pt&nrm=iso&ting=pt>. Acesso em: 08 set. 2020.

“SOCIEDADE BRASILEIRA DE CARDIOLOGIA. Diretrizes Brasileiras de Fibrilaglio Atrial. Arquivos Brasileiros de
Cardiologia, 92(6 supl. 1): 1-39.2009. Disponivel em: <hup:/publicacoes.cardiol br/consenso/2009/diretriz_fa_ 92suplO1.pd (>,
Acesso em: 08 sel. 2020.

" Hospital Universitario Clementino Fraga Filho. Cardiologia. Disponivel em: <http://www.hucffulrj.br/cardiologia>. Acesso em:
08 set. 2020.

"REVISTA BRASILEIRA DE ENFERMAGEM. Diagnosticos de enfermagem em pacientes submetidos a cirurgia cardiaca. Rev.
Bras. Enf. 2006 maio-jun; 59¢3): 321-6. Disponivel em: <http://www.sciclo.br/pdf/reben/vi9n3/al 3va9n3 . pdl>. Acesso em: 08 sct.
2020.

? Scielo. ROCHA. L. A. Etal. Diagnésticos de enfermagem em pacientes submetidos  cirurgia cardiaca. Rev. bras. enferm. vol. 59 —t— .
no.3 Brasilia May/June 2006. Disponivel em: <http://www.sciclo.br/sciclo.php?script=sci_arttext&pid=S0034-
71672006000300013>, Acesso em: 08 set. 2020,
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fornecimento de transferéncia para hospital com especialidade em cardiologia. conforme
especificacdes constantes em receita médica (Evento 1, INIC1, Pagina 11).

2. Informa-se que em documento médico acostado ao processo foi indicado
avaliacdo em hospital especializado visando decisdo quanto a procedimento cirirgico de troca
valvar mitral e plastia tricispide (Evento |, ANEXO2, Pagina 7). Assim, serdo prestados
esclarecimentos quanto ao referido tratamento em cardiologia.

3. Um preciso diagndstico anatémico e funcional ¢ fundamental para o correto
manejo das valvopatias. O ponto de partida ¢ a realizagdo de anamnese e exame fisico
completos, com destaque para a ausculta cardiaca. A valvuloplastia tricispide por cateter-baldo
(VTCB) é segura, eficaz e com baixas taxas de complicagdes. Mesmo nao existindo estudos que
comparem o desempenho da VTCB com a cirurgia convencional (plastica ou troca valvar), a
intervengdo percutanea ¢ uma op¢do no manejo dos pacientes com. O tratamento cirirgico
convencional pode ser uma alternativa para pacientes com anatomia valvar desfavoravel a
intervengdo percutanea'”

-+ Diante do exposto, cabe destacar que a avaliagio em cardiologia para
cirurgia cardiaca esta indicada para o seu quadro clinico - cardiopatia reumatica com lesdo
mitral moderada e insuficiéncia tricispide grave (Evento 1, ANEXO2, Pagina 7). Além disso
estd coberta pelo SUS conforme Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses/Proteses ¢
Materiais Especiais do SUS (SIGTAP), na qual constam: valvuloplastia mitral percutanea e
valvuloplastia tricispide percutdnea (dilatag@o por via percutanea, com cateter baldo, de valvula
tricispide estendtica), sob os seguintes codigos de procedimentos: 04.06.03.012-0 e
04.06.03.014-6.

S. Salienta-se que, por se tratar de demanda cirtrgica, somente apos a avaliagdo do
médico especialista em cardiologia que ira realizar o procedimento solicitado serd definida a
abordagem cirirgica mais adequada ao caso da Autora.

6. Para regulamentar o acesso aos procedimentos em cardlolog,la incorporados no
SUS, o Ministério da Saide publicou a Portaria de Consolidagdo n° 2/GM/MS, de 28 de
setembro de 2017, que estabelece a Politica Nacional de Atengdo Cardiovascular de Alta
Complexidade (Anexo XXXI), prevendo a organizagdo de forma articulada entre o Ministério
da Saide, as Secretarias de Estado da Saude e do Distrito Federal e as Secretarias Municipais de
Satde, por intermédio de redes estaduais e regionais, bem como contando com os Componentes
da Atenc@o Basica, Especializada e das Redes de Aten¢do em Cardiologia Regional de cada
unidade federada.

7. Nesse sentido, no Estado do Rio de Janeiro, foi pactuado na Comissdo
Intergestores Bipartite a CIB-RJ n® 5.890 de 19 de julho de 2019, que aprova a recomposi¢ao da
Rede de Atengdo em Alta Complexidade Cardiovascular do Estado do Rio de Janeiro. Assim, o
Estado do Rio conta com as unidades habilitadas no SUS para atengdo cardiologica e suas
referéncias para as agdes em cardiologia de média e alta complexidade por Regido de Saude no
Estado do Rio de Janeiro (ANEXO I).

8. Cabe esclarecer que a Autora encontra-se internada no Hospital Universitario
Clementino Fraga Filho (Evento 1, ANEXO2, Pagina 7), unidade de satde pertencente ao SUS
e que integra a Rede de Atengio Cardiovascular de Alta Complexidade do Estado do Rio
de Janeiro (ANEXOI). Desta forma, ¢ de responsabilidade da referida instituicdo providenciar

{0

Sociedade Brasileira de Cardiologia. Diretriz Brasileira de Valvopatias — Sbe 2011, [ Diretriz Interamericana de Valvopatias —
Siac 2011. Disponivel em: < http://publicacoes.cardiol.br/consenso/201 1/Diretriz%20Valvopatias%20-%20201 | pdf>. Acesso cm:
08 set. 2020.
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o procedimento cirurgico pleiteado, ou ainda, em caso de impossibilidade no atendimento da
demanda, tal unidade é responsavel pelo encaminhamento da Autora a uma unidade de saude
apta em atendé-la.

9. O acesso aos servicos habilitados para o caso em tela ocorre com a insergéo da
demanda junto ao sistema de regulagdo. Cumpre salientar que a Politica Nacional de Regula¢io,
esta organizada em trés dimensdes integradas entre si: Regulagio de Sistemas de Saide,
Regulacdo da Atencdo a Saude e Regulagdo do Acesso a Assisténcia, que devem ser
desenvolvidas de forma dinamica e integrada, com o objetivo de apoiar a organizacio do
sistema de saide brasileiro, otimizar os recursos disponiveis, qualificar a atengio e o acesso da
populagdo as agdes e aos servigos de satde .

10. Neste sentido, foi realizada consulta junto a plataforma do Sistema Estadual de
Regulagdio (SER) onde foi encontrada para a Autora “solicitacdo de internag¢do” em
27/08/2020, para realizagdo de plastica valvar e/ou troca valvar miultipla com situagdo:
pendente (ANEXO II)"',

1. Assim, entende-se que, para a devida utilizacdo da via administrativa, é
necessario que a unidade solicitante do atendimento adeque as solicitacdes feitas pela central de
regulacdo no SER, para que o cadastro da Autora seja regularizado e possa ingressar na fila para
atendimento.

12. Cabe ainda ressaltar que em documento (Evento 1, ANEXO2, Pagina 7). ¢
informado que o quadro clinico da Autora ndo se encontra estabilizado e com risco de mal
evolugdo clinica. Assim, salienta-se que a_ demora exacerbada na realizaciio da avaliacio e
tratamento da Autora, pode comprometer o progndstico em guestio.

13. Por fim, cumpre esclarecer que informagdes acerca de tramsferéncia nio
constam no escopo de atuagao deste Nicleo.

E o parecer.

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

VIRGINIA SILVA
Enfermeira
COREN-RI 321.417

Vi

}/
=

" FLAVIO AFONSO BADARO
" Assessor-chefe
CRF-RJ 10.277
1D. 436.475-02

' Sistema Estadual de Regulagio (SER). Historico do paciente. Disponivel em: <
https://ser.saudenet.srv.br/ser/pages/internacao/historico/historico-paciente.scam>. Acesso em: 08 set. 2020,
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ANEXO I

Unidades de Referéncias de Atenc¢iio em Alta Complexidade Cardiovascular do Estado do Rio
de Janeiro

Servigos Habilitados
i

Regiao Municipio  |Servigos de Salde CNES  |Perfil Cir _ Cir Cardiovas- Cir Card . |Endovas- Eletrofisio-
Cardiovas- cular Vavealst intervenci- eular  lioata
cular Pediatrica onista g
Hosp. Universitario 26078314+ [X X % n % X
{Pedro Ernesto -
Hosp. Universitario 2280167ICR* X Ix y :X X

Clementino Fraga Filho

[ECAC  eegessjuar X X K X

Instituto Nacional de
Rip de Cardiologia de 2280132{CR* X X X X
Janeiro Laranjeiras
Metropaiitana MS/ Hospital dos 59604 e ly o
i Servidores do Estado (200 DO UAT X 1;‘ *
MS/ Hosp. Geral de cana v Iy
onSuCEssE 2269830UAY X X X X
S Te Sl q_ %_ X W P S
Lagoa 2273658{Uar (X X X ;
Duquede  |HSCor Servicode ,‘ I | E
Caxias Hemodinamica SIGASTINA®. X ¥ K
o . IHospital Geral de Nova ) )
Nova lguagy iguacu LA* X ‘ X
Metropolitana NiterGi Hosp. Universitdrio

i

P- e T
Antonio Pedro 372315 ua* X » L
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ANEXO 11
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