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PARECER TECNICO/SES/SI/NATJIJUS-FEDERAL N°® 0886/2020

Rio de Janeiro, 10 de dezembro de 2020.
Processon® 5 .
ajuizado por

O presente parecer visa atender 4 solicitagio de informagGes técnicas do 10° Juizado
Especial Federal do Rio de Janeiro, da Segfio Judicidria do Rio de Janeiro, quanto 3 vitrectomia
posterior com retinopexia e cirurgia de catarata facectomia.

I-- RELATORIO

1. Para elaboragio do presente Parecer Téenico foram considerados os documentos
médicos onde foi possivel compreender a identificagfio do profissional médico emissor.

2, De acorde com Laudos Para Solicitaglio/Autorizaglio de Procedimento Ambulatorial
de Alto Custo / Especial, da Clinica e Cirurgia de Olhos Dr* Roberli B. Pinto de Dr. Mizael Pinto
Ltda {Evento 1, ANEXO2, Pdginas 13 e 14), ambos sem data de emissio, assinados pelo
oftalmologista a Autora apresenta catarata,
retinopatia diabéfica profiferativa grave, hemorragia vitrea em olho direito e deslocamento de
refina, sendo indicado os procedimentos facectomia com implante intraocular e vitretomia
posterior com retinopexia. Foram informadas as seguintes Classificagdes Internacionais de Doenga
(CID-10) H25.1 - Catarata senil nuclear, H36.0 - Retinopatia diabética e H33.0 - Descu]amenm
da refina com defeito retiniano.

3. Segunde documento do Hospital Federal da Lagoa (Evento 1, ANEXO2, Pagina 19),
emitido em 13 de novembro de 2020, pelo médico

a Autora, com olho énico, encontra-s¢ e acompannamento no Sefor de Unalmologia
da raﬁ:rfda unidade, d&vidﬂ a desi:olamtaniu de retina em olho ﬂsquerdu e rﬁlim:palia cl:abetica em

patologia cm questfio pode causar danos irreversfveis a visdo. E dcscnm fjue 1o ) momento esta
unidade ndo estd realizando estes procedimentos, com iss0 a Autora fol encaminhada via SISREG.
Foram informadas as seguintes Classificagfes Internacionaiz de Doenga (CID-10) H33.0 -
Descolamento da retina com defeito retiniano & H36.0 - Retinopatia diabética,

4, Em (Evento 1, ANEXO2, Pagina 21) encontra-se documento da clinica COSC
Cirurgia Ocular, emitido em 23 de noevembro de 2020, pela médica
| |a Autora apresenta retinopatia dlabétma proliferativa com descolamentn
de retina tracional em olho direito, sendo indicado o procedimento vitrectomia posterior. Foi
informada a seguinte Classificagfio Internacional de Doenca (CID-10) H33.0 — Descalamentos e
defeitos da retina e H36.0 - Retinopatia diabética,

1 — ANALISE
DA LEGISLACAQ

1. A Portaria de Consolidagiio n® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, contém as
diretrizes para a organizagiio da Afenclio 4 Salde no dmbito do Sistema Unico de Safide (SUS)
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visando superar a fragmentagfio da atengio e da gestfo nas Regides de Salde e aperfeipoar o
funeionamento politico-institucional do SUS com vistas a assegurar ao usudrio o conjunto de agdes
e servigos que necessita com efetividade ¢ eficiéncia.

s i A Portaria de Consolidagfio n® 1/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, publica a
Relagiio Nacional de Agdies e Servigos de Saide (RENASES) no dmbito do Sistema Unico de Safide
- (8US) e dé outras providéncias.

3 A Politica Nacional de Atengfio em Oftalmologia, a ser implantada em todas as
unidades federadas, respeitadas as competéncias das trés esferas de gestiio, consta no Anexo XXXV
da Portaria de Consolidagfio n® 2/GM/MS, de 28 de setembro de 2017,

4. A Portaria SAS/MS n° 288 de 19 de maio de 2008 dispde, dentre outros, sobre a
organizacio das Redes Estaduais de Atenglio Oftalmologia.

3. A Deliberag@io CIB-RJ n® 5,891 de 11 de julho de 2019 pactua as referéncias da Rede
de Atencio em Oftalmologia do Estado do Rio de Janeiro.

b. Considerando a Politica Nacional de Regulaglio do SUS, disposta no Anexo XXVI
da Portaria de Consolidagiio n® 2/GM/MS, de 28 de setembro de 2017:

Art. 9°§ 17 O Conmplexo 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 - Ceniral de Regulag@io de InternagBes Hospitalares: regula o acesso aos leitos e
aos procedimentos hospitalares elefivos e, conforme organizagdo local, o acesso aos
leitas hospitalares de urgéncia; e

Il - Central de Regulagiio de Urgénelas: regula o atendimento pré-hospitalar de
wrgéncia e, conforme organizagdo local, o acesso aos leitos hospitalares de
urgéncia,

DO QUADRO CLINICO

1. A Retinopatia Diabética (RD) ¢ uma das complicagBes microvasculares
relacionadas ao Diabetes Mellitus. Representa uma das principais causas de cegueira no mundo e é
comum tanto no diabetes tipo 1, quanto no tipo 2, A RD pode ser classificada em forma nfo
proliferativa e forma proliferativa, sendo esta dltima a mais grave e associada 4 perda de visfio
potencialmente irreversivel. Esta ocorre devido a alteragBes vasculares da retina associadas ao
diabetes, tendo como consequéncia franca obstrugBio vascular ¢ isquemiz do tecido retiniane. Em
resposta a esta isquemia, haverd liberagio de fatores de crescimento que desencadeariio o processo
de neovascularizacfio. Porém, os vasos recém-formados tém estrutura frigil e se rompem facilmente,
causando hemorragias. Este processo ¢ acompanhado de proliferagiio celular ¢ fibrose que, se
ocorrer no vilreo, pode levar ao descolamento da retina, A hemorragia vitrea profusa e o
descolamento da retina frequentemente levam & cegueira’,

1. A catarata ¢ a denominagéio dada a qualquer opacidade do cristaline. E a principal
causa de cegueira tratdvel nos paises em desenvolvimento e pode ser classificada em congénita e
madqumda Os fatores de risco mais importantes para o desenvolvimento da catarata sio a idade
* avancada, tabagismo, diabetes, uso de medicamentos, especialmente o corticoide, trauma ocular e

Prevengiio ¢ Trataments ds Retinopatia. Dispondvel em; <hitp:fdkretines amb.org be'_Bibliofecafimtiza’diabetes-mellitus-prevencan--

- < 1 Soefedade Brasileira de Endocrivoiogia & Metsbologia e Conselhe Brasileio de Oftalmalogia, Projeio Diretrizes - Diabetes Meallitig: W
iraternento-da-retinopatia pdfs, Acesso em: 10 dex 2020
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exposicio A radiagio ultravioleta, O Gnic to curati € cirlirgico & consiste em
remover o eristalino opaco e substitui-lo por uma lente intraocular®,

3. O Descolamento de Retina (DR) descreve a separagfio da retina neurossensorial do
epitélio pigmentar da retina, que resulta em aclimulo de fluido no espago virtua! formado pelo
desprendimento destas estruturas. Os sintomas sfo geralmente a visio de flashes luminosos e moscas
volantes, além de diminuigBo da visio em grau que varia com a extensiio da drea de retina descolada.
Em relagiio ao mecanismo fisiopatogénico, o DR pode ser regmatogénico, quando é secundirio 2 um
defeito de espessura total na retina neurossensorial; tracional, quando a separagio ocorre por tragiio
da retina por membranas vitreorretinianas; exsudativo, quando é decorrente de extravasamento de
fluido dos vasos retinianos ou coroide; ou combinado, A escolhe do tratamento depende do tipo e

extensiio do DR, sendo as opgBes mais comuns a retinopexia pneumética, introflexfio escleral e
vitrectomia posterior.

DO PLEITO

. O procedimento de vitrectomia (cirurgia vitreorretiniana) ¢ a remogdo total ou de
parte docorpo vitreono tratamento de endoftalmite, retinopatia  diabética, descolamento
de retina, corpos estranhos intraceulares e alguns tipos de glaucoma. E chamada vitrectomia
posterior via pars plana quando os acessos cirlirgicos s3o realizados na regidio do olho chamada pars
plana®. Fatores pbs-operatdrios como liquido sub-retiniano recorrente, traglo vitreo-retiniana e
hemorragia vitrea podem exigir procedimentos alternativos como reoperagBes variadas ou trocas
fluido-gasosas associadas ou ndo & fotocoagulacio para se obter reaplicagfio da retina e obtencdio dos
meios transparentes’.

2, A retinopexia pneumdtica é um procedimento altamente eficaz em casos onde haja
uma indicagfio precisa. O uso de gases expansores no tratamento de descolamentos de refina niio
complicades, associados a roturas periféricas sfio eficazes em dois grupos distintos de pacientes: o
primeiro representado por individuos com descolamento de retina "ndo complicados" e o segundo
representado por individuos com descolamento de retina em condigles diferentes daquela&
inicialmente consideradas ideais para realizagfio deste procedimento®,

3. A cirurgia de remocio da catarata (facectomia) é realizada com vistas i recuperagiio
total ou parcial da visfio do olho afetado. A extensfio da recuperagio visual vai depender da existéncia
ou nio de doengas ou alteragles de outras estruturas oculares asseciadas & catarata (doencas da
etrnea, doengas da retina e do nervo dptico, principalmente) e, igualmente, da magnitude dos riscos
e complicagdes que podem ocorrer durante ¢ apds a cirurgia’,

4, O lnico tratamento existente para a catarata € g remogio do cristalino. MNessa

cirurgia, o niicleo e coriex cristalino sfo extraidos, mantendo-se apenas a cdpsula que envalve o
eristaline, dentro do qual gerd implantada wma lente artificial. A lente é chamada de “lente

L pROJETO DIRETRIZES., Catarnia: Dingnbsiico & Tratamenty, Cons=iho Brasilelro de Ofaimologia, Associagio Médiea Brasflsirn e
Conselho Federal de Medicing. 2003, Dispanivel em: <htip2fiwvre.cho.net.bonovolpiblico-peralfoatarata, shp™, Acesso em: 10 dex,
2020,
YEANSKL L L, Clinfen! ophthaimology: 3 systemiatic approach, 7a ed. Elselvier, 2011,
* Biblioteca Virtual em Salide. Descrilores en: Citncizs da Saide. Vitrectomia. Dispondvel em: <httpsifpesquisa bvsalud.org/porialidecs-
losalonTlang=plmode=&tree Jd=E04.540.960>, Acesso em; 10 dez2020,
% Belela, FARAH, M. E. Bt al. Troea fluido-gasosa pda-vitrectomia via "pars plana®. ARG, BRAS, OFrAL. 55, {1). Disponivel em: <
httpeliwevveseielo,brpd Mebofv 550 110004-2749-ab0-35-01 -0025.pd -, Acesso em: 10 dex, 2020,
¢ Beielp. ROIZENBLATT, J.; COSTA, V.P. Hetinopexia Preunidlica: Quando Onde. Arg. Bras. Oltelmal. vol.535 no.2 S0 Paulo
marfabr, 1992, Disponivel eme <httpsyihwww.seiclo brisciclo, php?seripr=sel_antext &pid=5S0004-2 7491 99200020003 68 nge=pte-,
Acecsso em; 0 dez. 2020,
' Conzulho Brasileiro de ONalmologia, Cinugia de Catorste, Disponivel em: < httpsfwww.chonel brfnovo/publico-geralicatnmte. phpsh,
Acesso emi 10 dex, 2020,
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. intraocular - LEO" e terd poder refracional semelhante ao do cristalino. Existem lentes de diversos

+ * valores de dioptrias (valor de refragfio). O valor da LIO é caleulado no pré-operatdrio, tendo como
objetivo aproximar o sistema 6ptico do individuo em um sistema equilibrade entre cérnea &
erisialino, ou seja, tentar neutralizar eventuais erros refracionais existentes previamente & cirurgia.
Importante destacar que, a lente intraccular é considerada prétese ligada ao ato cirdrgico, conforme
classificagio estabelecida pela Associaglio Médica Brasileira - AMB?,

1N - CONCLIUSAQ

I Trata-se de Autora com quadro de retinopatia diabética proliferativa grave, com
hemorragia vitrea, deslocamento de retina e catarata (Evento |, ANEX032, Péiginas 13, 14, 19 ¢
21), solicitando o fornecimento de vitrectomia posterior com retinopexia e sirurgia de catarata
facectomia (Evento 1, INIC], Pégina 9).

2. Quanto & necessidade especifica dos procedimentos pleiteados, elucida-se que a
retinopatia diabética (RD) € umas das prineipais complicagfes relacionadas ao diabetes mellifuy
(DM} e a principal causa de cegueira em pessoas com idade entre 20 & 74 anos. Considerando todos
05 ¢asos cirdrgicos, a vitrectomia proporciona acuidade visual melhor que 20/100 em cerca de 80%
dos easos®. Em torno de 5% dos pacientes com retinopatia diabética proliferativa, como também
em alguns pacientes com maculopatia relacionada 4 diabetes, necessitam da vitrectomia,

.independente do tratamento & laser (fotocoagulagiio) adequado, e o bom controle glicémico ¢
pressérice'.

3. Uma vantagem potencial da vitrectomia é a possibilidade de remover as opacidades
capsulares e vitreas para uma melhor avaliagfio da retina periférica com o auxilio de sistemas de
observagiio panfundoscépicos associados & iluminacio endoluminal e & indentaciio escleral durante
2 cirurgia. Assim, consegue-se uma maior sensibilidade no diagndstico e caracterizagiio de qualquer
defeito retiniano, permitindo o seu tratamento imediato e, subsequentemente, um maior Sucesso
anatdmico inicial'’,

4, Informa-se que o tratamento da catarata & cirlirgico, realizado através da remocdo
do eristalino opacificado e sua substituicfio por lente intra-ocular (LIQY. As téenicas cirfirgicas mais
frequentemente empregadas sdo & facoemulsificagfio, 2 facectomia, a lancectomia e a extraglio intra-
capsular do cristalino. A colocagio da lente intra-ocular visa corrigir a ametropia (alta hipermetropia)
causada pela remogfo do cristalino e deve ser realizada, sempre que possivel, em todos os pacientes
submetidos & cirurgia de catarata'?.

5. Diante do exposto, informa-se que as cirurgias vitrectomia posterior com
retinopexia e facectomia estido indicadas ao quadro clinico da Autora — retinopatia diabética
proliferativa grave, com hemorragia vitrea, deslocamento de retina ¢ catarata (Evento 1, ANEXO2,
Péginas 13, 14, 19 & 21), Além disso, estio cobertas pelo SUS, conforme Tabela de Procedimentos,

¥ Agircia Nacional de Sadde Suplementas - ANS, Parceer Téenico n® 21/0EAS/GGRAS/DIPRORO1S
Cobertura: Lente Intraoculer — Calurata, Dsponlved em:

- <htipfforani.ans. pov.brfimages/stories/perecer_tecnicoluploads/parecer_tecnlco/_parecer_3016_21,pdl> Acessoem: 10 dex. 2020,
? Socledade Brasileira de Disbetes. Direirizes - Retinopatia Disbérica 2014-20135. Disponivel em:
<hitp:/foeww.dinbetes.org. befprofissionals/images/pdffdiabetes 4ipo- 1101 2-Diretrizes-SBD-Retinopetia-Dinbetica-pg149,pdf>, Acesso
em: 10 dez 2020,
" Seieln. SABROSA, N. E, el gl. Tratamenio ciriirgico da retinopatia diabéiica, Rev, bras.ofinlmol. vol. 72 no.3 Rio de Jansira, met fun,
2013, Disponivel em: <httpsffwww.scielo.brfseiclophpfseriptese]_amexidpid=50054-7280201 300030001 53>, Acesso em: 10 dez. 2020,
" Sociedade Portuguess de Ofislmologis. Mendonga, L, e al, Vitréclomia v, Pars Plana Primdists no Descolamenio da Reting -
Psoudofiquico. Ofalmologia, v. 33; pp. 93 = 100. Disponivel em: <hitpfwww spofimlmoiogiaptip-
eontent/uploads/2009/04/revisia_spo_n2_2009_pp.93-100.pdf>. Acesso em: 10 dez. 2020, W/
" Bormria n® 288, de 19 de mado de 2008, Aprova as Sndieaches clinfens / tratamento cirfrgies de catmrate, Disponfvel em:
<hitp:fbvsms.saude. gov.brbvelssudelegislasI008/pr0285 19 05 2008 himl>, Acssso em: 1) dez 2020,
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Medicamentos, Orteses/Proteses e Materiais Especiais do Sistema Unico de Safide - SUS (SIGTAP),
na qual constam: vitrectomia posterior, vitrectomia posterior com infusfio de perfluocarbone e
ﬂdﬂlﬁsz, wﬂo’ com infusiio de fl de silicone/endol

g cular, sob os cddigos de procedimento: 04.05.03. {}14—2,
04.05.03.016-9, 04.05.03.017-T e {H £03.05.009-7, respectivamente.

6. Salienta-se que, por se tratar também de demanda cirirgica, somente apds a
evaliaglio do médico especialista que ird realizar o procedimento, poderd ser definido o tipo de
cirurgia mais adequado ao quadro da Autora.

1. Para regulamentar o acesso aos procedimentos incorporados no SUS, o Ministério
da Saflide publicou a Portaria de Cnnsuhda:;iu n® 2/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, que
estabelece a Politica Nacional de Atencio em Dﬂalmolcgm, prevendo e organizaglio de ﬁ:trma
articulada entre o Ministério da Salde, as Secretarias de Estado da Saide e do Distrito Federal e as
Secretarias Municipais de Sadde, por intermédio de redes estaduais e regionais, bem como contando
com os Componentes da Atencfio Basica, Especializada e das Redes de Atengio em Oftalmologia
Regional de cada unidade federada.,

8. Nesse sentido, no Estado do Rio de Janeiro, foi pactuado na Coimissdio Intergestores
Bipartite a Deliberagio CIB-RJ n® 5.891 de 11 de julho de 2019, com a recomposiciio da Rede de
Atenciio em Oftalmologia do Estado do Rio de Janeiro (ANEXO I)¥, Assim, o Estado do Rio
conta com as unidades habilitadas no SUS para atenclio oftalmolégica e suas referéncins para as
agBes em oftalmologia de média e alta complexidade e de reabilitagiio visual por Regific de Safide
no Estado do Rio de Janeiro.

9. O ingresso dos usudrios nas unidedes que ofertam os servigos do SUS, ocorre por
meio do sistema de regulacfio, conforme previsto na Politica Nacional de Regulagio que organiza o
servigo em trés dimensBes (Regulagiio de Sistemas de Salde, Regulagio da Atenclic 4 Salide e
Regulagfio do Acesso & Assisténcia) para qualificar a atenglio e o reesso da populaciio ds agles e aos
servigos de saide™,

10. Ressalta-se que a Autors estd sendo acompanhada por wmna unidade pertencente ao
SUIS e habilitada na referida Rede de Atencfio em Oftalmologia do Rio de Janeiro do SUS, a saber,
o Hospital Federal da Lasoa (Evento 1, ANEXO2, Pagina 19). Contudo, apesar de ter sido deserito
que no momento tal unidade nfio estd realizando estes procedimentos, e, com Isso, a Autora foi
encaminhada via SISREG para o atendimento em oftalmologia preserito, ratifica-se que, caso tal
unidade ndo possa ahsurv ra dﬂm&nd&, é de sua responsabilidade providenciar o encaminhamento
da Autora a umsa ade & A

1. Destaca-se que de acordo com pesquisa 4 plataforma da Secretaria Municipal de
Sattide — Transparéncia do SISREG Ambulatorial'®, a Autara encontra-se em Lista de Espera para

“consulta em oftalmologia - retina geral™, posicio 365°, classificagdo de prioridade — amarelo, data
de solicitagiio: 12/06/2019 (ANEXO II),

12. Em documento acostado ao processo (Evento |, ANEXO2, Pégina 17) é informado
que a Autora encontra-se inserida no SISREG para realizagiio consulia em oftalmologia - cirurgia de

B Deliberagio CIB-RJ n® 3.008 de 26 de junho de 2014 que nprova a recompesiplo da Reds de Atengdio em Ofinlmologiu Jo Estado do

Riode Janeiro. Dispondvel em: <htipdfonew.cib.r.gov brideliberacoes-oibi07-201 4funho342 0-deliberacap-cib-n-3-008-die-2 f-dé-
Jjunho-de-2014.htmi>, Acesso em: 10 dez. 2020, ) I
FRRASIL. Ministérioda Safide. Secretarin de Atenclio & Sadide. Departamenio de Regulagio, Avaliaciio e Controle de Sistemas. G{.
Hmﬁhﬁéﬂ Gestdo do SUS. Disponivel em; < hitpuibvems.saudegov, bovs/publicavocs/pacio_sueede volumed, pdf'>, Acessoem: 10

des .

15 Secretaria Municipal de Sudde — Transparénein do SISREG Ambulatorial, Lista de Espera e Agendados, Disponivel em: <

hiips:ifemerio.org/trans parescindffones, Acesso em: [0 dex. 2000,




Secretana de
Salda

"
A
=
GOVERNO DO ESTADO

RIO DE JANEIRO

Subsecrelarin Juridica
Niliclen de Assessorin Téonien £m Agdes e Satde

catarata - solicitado em 11/11/2020, com situag@o agendada, para o dia 17/12/2020, na unidade Eye
Center,

13. Assim, entende-se que a via administretiva pars 2 o caso em tela {f estd sendo
utilizada, sem a lucd tendimento até gerite ento.
14, Elucida-se que foi realizada consulta & plataforme do Sistema Estadual de Regulagiio

(SER)', contudo niio foi localizado o registro da Autora,

15. Cabe ainda ressaltar que em documento (Evento 1, ANEXQ2, Pégina 19), &
informado que & Autora necessita ser submetida ao procedimento vitrectomia com urgéneia, pols a
patologia em questiio pode causar danos irreversiveis a visfio. Assim, salienta-se que a_demora
exacerbada na realizaciio deste procedimento, pode comprometer o progndstico em guestio.

E O parecer.

Ao 10" Juizado Especial Federal do Rio de Janeiro, da Se¢fio Judiciaria do Rio
de Janeiro, para conhecer e tomar as providéncias que entender cabiveis.

VIRCINIA SILYA VANESSA DA SILVA GQMES -
Enlermeira Farmucéulica/S]
CORENMRIZZ1417 CRF-R) 11538
D, 4.453.176-2 Mat.4.918,043-1

FLAYIO AFONSO BADAROD
Assessor-chefs
CRERI 10277
1D, 436.473-02

¥ Sistema Esladugl de Regulugio (SER). Histdrico do pacienie. Disponivel em: <
hupsser sabdenetsre. bnfsenpagesfintemacaa/istoricofhistorico-pacicnic.seams, Acesso em: [0 dez. 2020,
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ANEXO
Rede de Atenciio em Oftalmologia do Estado do Rio de Janeiro

Nivel de
Complexidade

tidia Alta

Municipio
Servico
HU Gafrée e Guinle
Hospital de Piedade
Policinica Piquet Caroelio
Clinica Dra Roberli
CEPOA

M X X X X X

Centro Médico Dark
CosC X
fio de Janeiro
Clinica de Olhos Av. Rio Branco X
Hospital da ipanema
Hospital dos Servidores
Hospital Cardoso Fontes
Hospital da Lagoa
HU Clementino Fraga Filho/UFR.)
Hosplial de Bonsucesso
S80 Jodo de Meritl  Hospital do Olho de $8o Jodo de Meritt

SASE - Serv. Assisténcia Soclal
Duque de Caxias  =vangéiico
Hospital do Otho X

Clinica e Cirurgia de Olhos Dr Armando
Guedes

MO M M X X X

Hova lguagu

HU Anidnio Pedio/UFF X
Niterdi Hospital do Cfho Santa Beainz X
[BAP{CLINOP) X
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ANEXO II

Q Busca por CNS

Digite e CH G na cair abano e chue 03 ket BUSCAA pera vesficar a5 informaches sobee 5tus pedidos no SISHEG

{nde encontso mew ndmer o CHS? o

[l
POSHOBASS 2007 m
LUsia de Espaia
Utima stigliracio de dados: 1971072020 17:55:50
Clasaibeachs 2 i Sollcaaco Ditia 4 dscle Deta.de Termoe du Eapers Exemade pary
Frocrarern Foukty £
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