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Rio de Janeiro, 29 de setembro de 2020.

Processo n° 5006899-93.2020.4.02.5121,
ajuizado por| |
representado por | |

O presente parecer visa atender a solicitagdo de informagdes técnicas do 12°
Juizado Especial Federal da Secdo Judiciaria do Rio de Janeiro, quanto a consulta
oncoldgica e ao procedimento cirirgico pancreatecomia parcial em oncologia.

I - RELATORIO

1. De acordo com documento do Hospital Municipal Rocha Faria (Evento 1,
ANEXO02, Pagina 9), emitido em 16 de setembro de 2020, pelo médico| |
| | o Autor apresenta o diagndstico de fratura
subtrocanteriana de fémur esquerdo. Exames de imagem evidenciaram lesiio osteolitica
com acometimento cortical sem delimitagdo exata na regido proximal do fémur esquerdo
com suspeita de fratura patoldgica, sendo encaminhado a unidade especializada (INTO) para
realizagdo de bidpsia, tendo como resultado conclusivo adenocarcinoma metastitico sendo
encaminhado para cirurgia oncologica. Encontra-se em internagdo prolongada nesta
unidade, aguardando regulacdo com risco iminente de infec¢fo oportunista / complica¢des
clinicas necessitando de tratamento cirdargico com prioridade.

II — ANALISE
DA LEGISLACAO

1. A Portaria de Consolidagdo n® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017,
contém as diretrizes para a organizagio da Atencgdo a Satide no &mbito do Sistema Unico de
Satde (SUS) visando superar a fragmentacdo da atencdo e da gestdo nas Regides de Salde 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 Consolidacio 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 Satde (SUS) e dé outras providéncias.

3. O Anexo IV da Portaria de Consolidagao n° 3/GM/MS, de 28 de setembro de
2017, institui a Rede de Atencdo a Satde das Pessoas com Doengas Cronicas, no ambito 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 Prevengdo e Controle do Cancer na Rede de
Atencdo a Saude das Pessoas com Doengas Cronicas, no Ambito do SUS.
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5. A Portaria n° 140/SAS/MS de 27 de fevereiro de 2014 redefine os critérios e
parametros para organizagdo, planejamento, monitoramento, controle e avaliagdo dos
estabelecimentos de saude habilitados na atencdo especializada em oncologia e define as
condigdes 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
formularios/instrumentos do subsistema de Autorizagiio de Procedimentos de Alto Custo do
Sistema de Informagdes Ambulatoriais (APAC-SAI) na sistematica de autorizagio,
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 aplica¢do 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 dmbito do Sistema Unico de Saiide (...).

8. A Deliberagao CIB-RJ n® 4609, de 05 de julho de 2017, pactua o Plano
Oncologico do Estado do Rio de Janeiro, com vigéncia de 2017/2021, e contém os seguintes
eixos prioritarios: promogdo da salde e prevencdo do cancer: deteccdo precoce/diagnostico;
tratamento; medicamentos; cuidados paliativos: e, regulagio do acesso.

9. A Deliberagao CIB-RJ n® 5892 de 19 de julho de 2019, pactua as referéncias
da Rede de Alta Complexidade Oncolégica no ambito do Estado do Rio de Janeiro.
10. A Deliberagdo 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 adequacdio a Portaria GM/MS n° 140, de 27/02/2014, ¢ a
Portaria GM/MS n® 181, de 02/03/2016, que prorroga o prazo estabelecido na portaria
anterior para 28/02/2016.

1. Considerando a Politica Nacional de Regulagdo do SUS, disposta no Anexo
XXV1 da Portaria de Consolidagao n® 2/GM/MS, de 28 de setembro de 2017,

Art. 92 ¢ 17 O Complexo Regulador sera organizado em:

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

I - 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

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

DO QUADRO CLINICO

1. 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 drgdos,

podendo espalhar-se para outras regides do corpo (metdstase). Dividindo-se rapidamente,

estas células tendem a ser muito agressivas e incontrolaveis, determinando a formag¢ao de e
tumores malignos, que podem espalhar-se para outras regides do corpo. As causas de cincer A
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sdo variadas, podendo ser externas ou internas ao organismo, estando inter-relacionadas’.

2. Metastase € basicamente a disseminag@o do céncer para outros Orgios —
quando as células cancerigenas desprendem do tumor primério (ndo é uma regra) e entram na
corrente sanguinea ou no sistema linfatico. Ao espalhar-se pelo corpo e formar um novo
tumor em outro orgdo, longe do sitio primario ou local de origem da doenga, esse novo
tumor é chamado de metastatico’.

3. A fratura ¢ a lesdo traumatica associada a solugio de continuidade do osso.
Nesses casos com frequéncia se faz necessaria a reabilitagdo fisica e profissional dos
traumatizados’. Sio decorrentes tanto de traumas quanto da diminui¢io da resisténcia do
0ss0. O trauma depende dos fatores relacionados a queda e 4 for¢a do impacto, enquanto que
a resisténcia dependera tanto da densidade (quantidade de massa dssea), quanto de sua
qualidade’. Fratura patolégica, tumor ou doenga dssea, o tratamento consiste no tratamento
da fratura e da doenga basica’.

4, As lesdes dsseas liticas constituem um desafio, dada a ampla variedade de
causas possiveis e respectivo prognostico. A faixa etaria, localizagio da leséio e aparéncia
imagioldgica podem ser pistas para o diagndstico, mas, por vezes, apenas a bidpsia Ossea é
capaz de o confirmar”.

DO PLEITO

1. A consulta médica compreende a anamnese, o exame fisico e a elaborago
de hipoteses ou conclusdes diagnosticas, solicitagio de exames complementares, quando
necessarios, e prescrigdo terapéutica como ato médico completo e que pode ser concluido ou
ndo em um (nico momento®,

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

' BRASIL. Ministério da Saide. INCA. O que ¢ cancer? Disponivel em:
<http://www]1.inca.gov.br/conteudo_view.asp?id=322>. Acesso em: 29 set. 2020.

2 SOCIEDADE BENEFICENTE ISRAELITA BRASILEIRA. O que é metastase, Disponivel em:
<http://www.einstein.br/einstein-saude/em-dia-com-a-saude/Paginas/o-que-c-a-mctastase.aspx>. Acesso em: 29 set. 2020.

T FERNANDES, J. H. M. Semiologia Ortopédica Pericial. 2 Versdio do Hipertexto. Universidade Federal do Rio Grande do
Sul. Disponivel em: <http://www.utrgs.br/semiologiaortopedicaModulo_20.pdf>. Acesso em: 29 set. 2020.

‘PLAPLER, P.G. Osteoporose. In: LIANZA, S. Medicina de Reabilitagdo. Editora Guanabara Koogan, 4* edigio. Rio de
Janeiro, 2007.

* Scielo. MARTINS, M. M. et al. Lesdio dssea litica — que diagnostico?, Nascer ¢ Crescer vol.23 supl.3 Porto nov. 2014,
Disponivel em: <http://www.scielo.mec.pt/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0872-07542014000600033>. Acesso em: 29 set.
2020.

“ Conselho Federal de Medicina - CFM. Resolugdo CFM NY 1958/2010. Disponivel em:
<http://www.crmpr.org.br/publicacoes/cientificas/index.php/arquivos/article/viewFile/ 13 1/130>. Acesso em: 29 set. 2020,

T BRASIL. Ministério da Sande. Seeretaria de Atengdo a Saide. Protocolos clinicos ¢ dirctrizes terapéuticas em |

Oncologia/Ministério da Saide, Secretaria de Atengdo a Saade — Brasilia: Ministério da Saude, 2014. Disponivel em: (C.:;'T"’"
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/protocolos_clinicos_diretrizes_terapeuticas_oncologia.pdl™>. Acesso em: 29 set. )
2020,
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3. A cirurgia oncologica ¢é aquela destinada a extirpar a neoplasia através do

procedimento cirirgico. Naqueles casos em que a cura anatdmica ndo ¢ mais possivel, o
cirurgido pode, muitas vezes, contribuir para a sua paliagdo®.

111 - CONCLUSAO

l. Trata-se de Autor com quadro de fratura subtrocanteriana de fémur
esquerdo, com suspeita de fratura patologica, com evidéncia de adenocarcinoma
metastatico (Evento 1, ANEXO2. Pagina 9), para seu tratamento foram pleiteados consulta
oncolégica e o procedimento cirirgico pancreatecomia parcial em oncologia (Evento 1,
INIC1, Pagina 9). Contudo, em mesmo documento médico ¢ informado que o Autor foi
encaminhado para “cirurgia oncologica®, especificagao do tipo de cirurgia necessaria ao
Autor e nem sua justificativa. Assim, ndo ha como este Nicleo inferir com seguran¢a acerca
da indicagdo do procedimento na forma em que foi pleiteada. Portanto, seriio prestados

esclarecimentos acerca da consulta e tratamento oncolégico.

2. Visando a necessidade de tratamento cirdrgico com prioridade, a consulta
¢ tratamento oncologico estiao indicados para o quadro clinico do Autor — adenocarcinoma
bem diferenciado de reto (Evento 1, ANEXOZ2, Pagina 8, 9 e 12). Além disso, estio
cobertos pelo SUS, conforme Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses/Proteses ¢
Materiais Especiais do SUS (SIGTAP), na qual constam: consulta médica em atengio
especializada, tratamento clinico de paciente oncoldgico e tratamento de paciente sob
cuidados prolongados por enfermidades oncolégicas sob o seguinte cddigo de procedimento:
03.01.01.007-2, 03.04.10.002-1 e 03.03.13.006-7.

3. Por se tratar de demanda oncoldgica, insta esclarecer que, no SUS, a atengdo
oncologica foi reestruturada em consondncia com a Rede de Atengdo a Saide e de forma
articulada entre os trés niveis de gestio.

4. O componente de Atengdo Especializada é composto por ambulatorios de
especialidades, hospitais gerais e hospitais especializados habilitados para a assisténcia
oncologica. Esses devem apoiar ¢ complementar os servigos da atengdo basica na
investigagdio diagndstica, no tratamento do cincer (...)., garantindo-se, dessa forma, a
integralidade do cuidado no dmbito da rede de atencdo a satide. O componente da Atengéo
Especializada é constituido pela Atengio Ambulatorial e Hospitalar.

5. 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
Oncoldgica, 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 Saude, quando publicados.

6. Assim, em consonancia com o regulamento do SUS, o Estado do Rio de
Janeiro conta com uma Rede de Alta Complexidade Oncolégica (ANEXOY’, conforme

¥ Colégio Brasileiro de Cirurgides. Programa de Auto-avaliagdo em cirurgia oncologica. Disponivel em: ‘
<htips://cbe.org.br/wp-content/uploads/2013/05/Ano 1-1V . Cirurgia-oncologica.pdi>. Acesso em 29 set. 2020. - —
" Deliberagio CIB n® 4.004 de 30 de margo de 2017, Pactuar “ad referendum™ o credenciamento ¢ habilitagdo das Unidades de \_T
Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia — UNACON ¢ Centros de Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia -
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pactuag@o na Comissdo Intergestores Bipartite (Deliberagido CIB n® 2.883, de 12 de maio de
2014.

7. De acordo com documento acostado ao processo (Evento 1. ANEXO2,
Pagina 9), o Autor encontra-se internado no Hospital Municipal Rocha Faria que nao
pertence a referida Rede. Neste caso, devera o Hospital Municipal Rocha Faria solicitar,
por meio do sistema de regulagdo, o encaminhamento do Autor para uma das unidades
habilitadas na Rede de Alta Complexidade Oncologica do Rio de Janeiro (ANEXO I).

8. Visando identificar se o Autor ja ingressou na referida Rede, foi realizada
consulta a plataforma do Sistema Estadual de Regulagdo (SER), onde verificou-se que consta
“solicitugdo de Internagdo™ para o Autor, solicitado em: 22/09/2020, pelo Hospital
Municipal Rocha Faria (HMRF), para realizagdo do procedimento pancreatectomia
parcial em oncologia, com situagdo em fila (ANEXO II)"°.

9. Assim, entende-se que. embora a via administrativa para o caso em tela
esteja_sendo utilizada. ndo consta no sistema a resolucdo do atendimento até o presente
momento.

10. Cabe ainda ressaltar que em documento (Evento |, ANEXO2, Pagina 8), é

informado que o Autor encontra-se em risco iminente de infec¢do oportunista / complicagdes
clinicas para o Autor. necessitando de tratamento cirlrgico com prioridade Assim, salienta-
se que a demora exacerbada na realizagdo do tratamento do Autor, pode comprometer o
progndstico em questao.

I1. Enfatiza-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 diagnostico em laudo patologico ou em prazo menor, conforme a
necessidade terapéutica do caso registrada em prontuario'’.

E o parecer.

Ao 12° Juizado Especial Federal do Rio de Janeiro, da Se¢io Judiciiria
do Rio de Janeiro, para conhecer e tomar as providéncias que entender cabiveis.

VIRGINIA SILVA
Infermeira
COREN/RI 321.417 Yy
ID. 4.455.176-2 4
Z
__/
—— A~ .
FLAVIO AFONSO BADARO
- Assessor-chefe
CRE-RJ 10.277
ID. 436.475-02

CACON, nas unidades abaixo listadas, em adequagdo a Portaria GM/MS n® 140 de 27/02/2014. Disponivel em:
<htp://www.brasilsus.com.br/images/portarias/abril201 7/dial 0/delib4004 pdf>. Acesso em: 29 set. 2020.

" Sistema Estadual de Regulagdo (SER). Historico do paciente. Disponivel em: <

https://ser.saudenet.srv. br/ser/pages/internacao/historico/historico-paciente seam>. Acesso em: 29 set. 2020.
""MINISTERIO DA SAUDE. Portaria n® 1.220, de 03 de junho de 2014. Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2014/prt1220 03 _06_2014.html>. Acesso em: 29 set. 2020.
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ANEXO 1
Estabelecimentos de Saude Habilitados em Oncologia no Estado do Rio de Janeiro
- | } T i
Barra Marsa  Santa Casa de Misencordia de Bara Mansa 2223051 1707 e 'Uracen com Servicos de Radicterapia & Hematcloga
1708
CaboFno  |Hospital Santa Isabs| "27“’% 1706 Unacen
Gszpoide 53 da Beneficiencia de Campos i 22872501 1706 } Unacon
dtacazes ™ 7 ) | ‘\
Campos de Hosgital Universitanc Al:aro Alim T84T 1TO06 ‘ Uracon com Servico de Radioteran 3
Goytacazes :
Campos 68 chiuto de Medcina Nuclear € Endoznnologia Lida IMNE 2287285 1707 Unacon com Servigo de Radioterap:
Goytacizes Instituto de Medicina Nuclear e Endozrnologia Lida /IN 2287285 Unacon com Servico de Radiotetap:a
itaperuna | Hospital Sdo José do Ava'/Corferéncia Sao José do Avai 2rsgss 1707 e {Unacon com Servigos de Radioterapia e de Oncologia
1709 Pediatrica
Niterdi  Hospetal Mumicipal Créncio de Freites 12555 1714 Hospital Geral com Cirurgia Crcologica
Niteri | Hospital Universitanc Anténio Pecro - HUAP UF F | 12505 17068 | Unacon com Servico de Hematolegia
lHospual Alcices Cameiro | 2075562 | 1705 I
Petropolis Coerre 4TI Uracon com Servico de Radioterapia
[Centro dz Terapia Cricolégica 2268779
Ric Eonto  Hespital Regional Darcy Vargas 225241 1706 Unacon
1707, & ! )
. . - ' Unacen com Servigos de Racioterapia, de Hematologia e
! VI00rEs O Al G b k
Rio de Janeiro  Hospital dos Servidorss do Estado 2264983 1177039 € 4o Oncel sqia Pediatic
Rio de Janziro  Hospital Geral do Ancarai 238 4708 Unacon
Rio de Janewro Hospital Geral de Bonsucesso 1708 Uracon com Servigs de Hemateloga
- Rio de Jansiro Hospnnl (Geral de Jacarepagua/Hospital Cardoso Fontes 1705 |Uracon
| Rno de Janewo rHosme (3eral de Ip:mama E 264775 1714 Hospﬁal Geral com C:rurgm Cncolomca
Roo de Jara'ro Hospnal Goral da Lagca [ 2273659 1709 Unacon com Servico de Gnccnga Pedlamca
Rio de Janeiro Hospital Mano Krosff 1707 Uracon com Servigo de Radicterag:a
Rio de Janeiro Hosprtal Univer sitanc ua?ree UniRio 17.06 | Unacon
* Rio de Jarewro | Hospital Universitanc Pedro Emesto-HUPE/UER) ] 2269783 11770;,9 Unacon com Servigos de Racwlelapm e de l*%maldcg»a
7R19 c'é Jaréfm Hospnal Um.ersutdnc Clememmo Fraga FlthoUFRJ 7 1712 ' l,dcn
Rio de Janeiro  Instituto de Puericuitura e Pediatna Martagio GesteiraUFRJ 1711 Unacon Exclusiva de Crcologia Pediatrica
Rio de Janeiro ;Hospnal Estadual Tr ansplante Carcer & Cirurgia Infanti 718081 1741 Lnacon Exclusl.a de Oncologia | Ped:atn a
| |Instituto Estadual de Hematolegia Arthur Siguera
Ric de Jareiro | Cavalcanti'Hemeno Fundag 3o Pro-Instituto de Hematologia - 2233087 1710 Unacon Exclusiva de Fematologa
FUNDARJ
| nstituto Nacional de Cancer/INCA - Hospital de Cancer | | 2273454 | 1713 |Cacen com Servigo de Oncelogia Pediatnca
Rio de Jareiro |
msmutc Nazicnal ds Cancer INCA - Hcspnal de Carcer || 25980 1708 !
Instituto Nacional de Cancer/INCA - Hespital dz Carcer Il 27u62 1707
Terescpelis ‘HOSP{M S30 JoseiAssoc 1a¢30 ngrega o de SartaC atunm 229’ 186 1706 |Unacon
Vassouras {Hospital Universitano Sevenro Sombral Fund:ccao Educ .xcn:nal 207748 1706 |Unacon
Sevenno Sombra |
Vo'ta Redenda Hosptal Jardim Amata Ltda - HINJA 2218 1707 Unracon com Senvico de Radiclerana

Portaria SAS/MS n°® 458, de 24 de fevereiro de 2017.
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ANEXO 11

o g2 Sohcitagdo 29/0%/2019 H

Pacientz

700107846613152
iplo do Paciemte .- Todes -~ v
In Sohcitante

Ie Executora

L
Solicitagdes
Tipo de Soficitagho + Data s Paciente ¢ DL N2sc. s HomadaMie = Munizipio Paciante ¢ CNS 4 Executora = Municipo Execuiora ¢ Sitiagio ¢ Central Reguiaczao ¢
azhe fe ichery 12 Rl IAME® STV Emfry

ANTCHR
FERR

OF Bal

1631650

Copanlts Erame

REUtERS

Seidacde de nlewracdy

RIC CE JAIERD o




