~,. Secretaria de
Salide

=

GOVERNO DO ESTADO

RIO DE JANEIRO

Subsceretaria Juridica
Nucleo de Assessoria Féeniva em Agdes de Sande

PARECER TECNICO/SES/SI/NATJUS-FEDERAL N* 0202/2021

Rio de Janeiro, 16 de margo de 2021,

Processo n® 5001625-17.2021.4.02.5121,
ajuizado por | |
representado  por | |
Porto.

O presente parecer visa atender a solicitacdo de informagdes técnicas do 16° Juizado
Especial Federal do Rio de Janciro, da Se¢fio Judiciaria do Rio de Janeiro, quanto & avaliaciio em
oncologia (internados).

- RELATORIO

1. De acordo com documentos do Hospital Municipal Pedro IT (Evento I _ANEXO2 p,
1 e Evento 1_ANEXO3_p. 13), emitidos em 08 e 09 de marco de 2021. por| |
| | o Autor, de
48 anos de idade. possui diagndstico de pneumonia e neoplasia broncopulmonar, encontrando-se
internado na sala vermelha da referida unidade com quadro grave, liicido, respirando com suporte
de oxigénio e pressdo arterial estdvel, em uso de antibidtico. Solicitado risco cirlirgico para colocago
de gastrostomia e solicilada avaliacédo da oncologia.

2. Corroborando com os documentos supramencionados, o laudo de tomografia
computadorizada de térax, do Hospital Municipal Pedro I (Evento 1_ANEXQ3_p. 16), emitido em
04 de margo de 2021, por| | apresenta lesdio infiltrativa
pulmonar sugestiva de lesdo neoplasica broncopulmonar.

3. Anteriormente & emissfio dos laudos supracitados, em documento da Clinica da
Familia Lenice Maria Monteiro Coelho (Evento | _ANEXQO3_p. 15), emitido em 09 de fevereiro de
2021, por| | foi solicitada. para o Autor, a consulta

em oncologia, devido ao quadro de tosse persistente, dispneia e dor tordcica ¢ a evidéncia em
tomografia computadorizada de térax (05 de janeiro de 2021) de opacidade com densidade de partes
moles, com aerobroncogramas em adjacéncia acometendo os lobos médio e inferior direito nwadmdo
o mediastino. Ja tendo sido avaliado por pneumologista.

11 — ANALISE
DA LEGISLACAO

1, A Portaria de Consolidagiio n® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, contém as
diretrizes para a organizagdio da Atengdo 4 Salde no dmbito do Sistema Unico de Satide (SUS)
visando superar a fragmentagdo da aten¢fio e da gestfio nas Regides de Salde e aperfeigoar o
funcionamento politico-institucional do SUS com vistas a assegurar ao usudrio o conjunto de agdes
e servicos que necessita com efetividade ¢ eficiéncia,

2, A Portaria de Consohdag:ao n® 1/GM/MS, de ’?8 de setembro de 2017, publma a
Relacfio Nacional de Ag¢des e Servigos de Salide (RENASES) no"dambito do Sistema Unico de Saudc

(SUS) e da outras providéncias. | aUJL/
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3. O Anexo 1V da Portaria de Consolidacéo n® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017,
institui a Rede de Ateng#io a Salide das Pessoas com Doengas Crdnicas, no &mbito 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 Céncer na Rede de Atengéo a Salde das
Pessoas com Doencas Crdnicas, no &mbito do Sistema Unico de Satde (SUS).

5. A Portaria n® 140/SAS/MS de 27 de fevereiro de 2014 redefine os critérios e
parametros para organizacdio, planejamento, monitoramento, controle e avaliagio dos
estabelecimentos de saide habilitados na atengfio especializada em oncologia e define as condiges
estruturais, de funcionamento e de recursos humanos para a habilitagZo destes estabelecimentos no
ambito do Sistema Unico de Sadde (SUS).

6. A Portaria n° 346/SAS/MS de 23 de junho de 2008 mantém os
formulérios/instrumentos do subsistema de Autorizacic de Procedimentos de Alto Custe do Sistema
de Informacdes Ambulatoriais (APAC-SAI) na sistemética de autorizag#o, informac#o 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, dlspoe sobre a aplicacdio 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 Satde (...).

3. A Deliberaciio CIB-RI n°® 4609, de 05 de julho de 2017, pactua o Plano Oncoldgico
do Estado do Rio de Janeiro, com vigéncia de 2017/2021, e contém o0s seguintes eixos prioritarios:
promegéo da salide e prevencéo do cincer; detecgdo precoce/diagndstico; tratamente; medicamentos;
cuidados paliativos; e, regulacio do acesso.

9. A Deliberacio CIB-RI n°® 5892, de 19 de julho de 2019, pactua as referéncias da
Rede de Alta Complexidade em Oncologia no &mbito do Estado do Rio de Janeiro.
10. A Deliberagio CIB-RI n°® 4004, de 20 de margo de 2017, pactua, ad referendum, o

credenciamento e habilitacdo das unidades de Assisténeia de Alta Complexidade em Oncologia
(UNACON) e centros de Assisténcia de Alta Compliexidade em Oncologia (CACON), em adequagio
a Portaria GM/MS n® 140, de 27/02/2014, e a Portaria GM/MS n® 181, de 02/03/2016, que prorroga
0 prazo estabelecido na portaria anterior para 28/02/2016.

11. Considerando a Politica Nacional de Regulac@io do SUS, disposta no Anexo XXVI
da Portaria de Consolidagfo n° 2/GM/MS, de 28 de setembro de 2017;

Art. 92§ 1° O Complexo Regulador serd organizado em:

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

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

11 - Central de Regulagdo de Urgéncias: regula o atendimenio pré-hospitalar de
urgéneia e, conforme organizacdo local, o acesso aos leilos hospitalares de
urgéncia.

DO QUADRO CLINICO

1. Céncer € 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 orgfos, podendo espalhar-
2
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se para outras regides do corpo (metastase). Dividindo-se rapidamente, estas células tendem a ser
muito agressivas e incontroléveis, determinando a formagéo de tumores malignos, que podem
espalhar-se para outras regides do corpo. As causas de cancer sdo variadas, podendo ser externas ou
internas ao organismo, estando inter-relacionadas’.

2, O cancer de pulmio ¢ o segundo mais comum em homens e mulheres no Brasil
(sem contar o cédncer de pele ndo melanoma). Eo primeiro em todo ¢ mundo desde 1985, tanto em
incidéncia quanto em mortalidade. A taxa de incidéncia vem diminuindo desde meados da década de
1980 entre homens e desde meados dos anes 2000 entre as mulheres, Essa diferenca deve-se aos
padrges de adesio e cessacio do tabagismo constatados nos diferentes sexos. No Brasil, a doenga foi
responsavel por 26.498 mortes em 2015, No fim do século XX, o cincer de pulmio se tornou uma
das principais causas de morte evitdveis. O tabagismo e a exposi¢io passiva ao tabaco sfo
importantes fatores de risco para o desenvolvimento de cincer de pulméo. Em cerca de 85% dos
casos diagnosticados, o cincer de pulmao estd associado ao consumo de derivados de tabaco. Os
sintomas mais comuns sdo: tosse persistente, escarro com sangue, dor no peito, rouquiddo, piora da
falta de ar, perda de peso e apetite, preumonia recorrente ou bronquite, cansago e fraqueza’,

-

3. A dor ¢ conceituada como uma experiéncia sensorial e emocional desagradavel e
descrita em termos de lesdes teciduais reais ou potenciais. A dor € sempre subjetiva e cada individuo
aprende e utiliza este termo a partir de suas experiéncias. A dor aguda ou crnica, de um modo geral,
leva o individuo a manifestar sintomas como alteragdes nos padrdes de sono, apetite e libido,
manifestagdes de irritabilidade, alterag@es de energia, diminui¢fio da capacidade de concentragio,
restricBes na capacidade para as atividades familiares, profissionais e sociais. Nos individuos com
dor crénica, a persisténcia da dor prolonga a existéncia desses sintomas, podendo exacerba-los. Um
dos critérios diagndsticos para pesquisa em dor cronica no onceldgica, preconizado pela taxonomia
da “Mmternational Association for Study Pain” (IASP), é a duragéio de seis meses”.

4, Dispneia € a respiragio com dificuldade ou com esforgo®.
DO PLEITO
1. A consulta médica compreende a anamnese, o exame fisico e a elaboragiio de

hipdteses ou conelusdes diagndsticas, solicitagio de exames complementares, quando necessérios, e
prescri¢do terapéutica como ato médico completo e que pode ser concluido ou ndo em um (Gnico
momento’.

2. A oncologia é a especialidade médica que estuda os tumores, que podem ser
benignos ou malignos. Estd voltada para a forma como o céncer se desenvolve no organismo ¢ qual
¢ o tratamento mais adequado para cada caso. Apesar da existénecia de protocolos médicos, o
tratamento oncoldgico é sempre muito individualizado - cada paciente, tumor e situagio exigem
uma abordagem terapéutica. O oncologista ¢ o médico clinico especializado no tratamento do cancer

I BRASIL. Ministério da Satide. INCA. O que ¢ ciincer? Disponivel em: <http/Awvwvw] . inca.gov.br/eonteudo_view.asp?id=322>. Acesso
em: 11 mar, 2021,
2 Instituto Nacional do Céncer (INCA). Tipos de Cancer. Cdncer de pulmao. Dispenivel em : httpsi//swww.inca.gov.br/tipos-de-
cancer/eancer-de-pulmao. Acesso em: 11 mar. 2021
P RRELING. M.C.G.ID: DA CRUZ, D.ALLM: PIMENTA, C.AM. Prevaléncia de dor cronica em adulios, Revista Brasileira de
Enlermagem, v.59, n.d, p. 509-313. 2006. Disponivel em: <hftp:fiwvwivscielo.br/pdtirchen/v39nd/a07viond.pdl'>, Acesso em: |1 mar.
2021.
4 BIBLIOTECA VIRTUAL IEM SAUDE, Descritores em Cidneias da Safide. Dispneia. Disponivel en:
<hitps:/fdecs. bysalud.org/ths/resource/?id=t479& Mlier=ths_termall&q=dispneia>, Acesso em: 11 mar, 2021, Gt M
% Canselho Federal de Medicina - CFM. Resolugdo CFM N° 1958/2010. Disponivel em:
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<httpa/wwaw.crmpr.org.br/publicacoes/cientificasfindex. php/arquivos/article/viewFile/131/130>. Acesso em: 11 mar. 2021.
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e responsdvel, sobretudo, por prescrever tratamentos de quimioterapia, imunoterapia e
hormonioterapia®. '

Il - CONCLUSAQ

1. Em sintese, frata-se de Autor com diagndstico de pneumonia e neoplasia
broncopulmonar (Evento |_ANEXO2_p. | e Evento |_ANEXO3_pp. 13, 15 e 16), pleiteando o
fornecimento de avalia¢io em oncologia (internados) (Evento 1_INICI_p. 8).

2. Diante do exposto, informa-se que a avaliaciio em oncologia (internados) pleiteada
esta indicada ao manejo do quadro clinico que acomete 0 Autor (Evento I ANEXO2 p. | e Evento
1_ANEXO3_pp. 13, 15 e 16). Além disso, estad coberta pelo SUS, conforme a Tabela de
Procedimentos, Medicamentos, Orteses/Priteses e Materiais Especiais do SUS (SIGTAP), na qual
constam: consulta médica em atencfio especializada e consulta/avaliagiio em paciente internado, sob
o0s seguintes codigos de procedimento: 03.01.01.007-2 ¢ 03.01.01.017-0.

~

3. No entanto, somente apds a avaliacio do médico especialista {onceloeista) que
ira assistir 0 Autor, podera ser definida a conduta terap@utica mais adequada ao seu caso.

4. Insta esclarecer que a ateng@o oncoldgica no SUS foi reestruturada em consonéncia
com a Rede de Atenciio & Satide e, de forma articulada entre os trés niveis de gestdo.

3. O componente de Atengiio Especializada é composto por ambulatdrios de
especialidades, hospitais gerais e hospitais especializados habilitados para a assisténcia oncoldgica.
Esses devem apoiar e complementar os servigos da atengdio bésica na investigacio diagndstica, no
tratamento do caneer (...), garantindo-se, dessa forma, a integralidade do cuidado no d4mbiio da rede
de atenclo a sattde. O componente da Atengfio Especializada ¢ constituido pela Atencfio
Ambulatorial e Hospitalar.

6. A Atencdio Hospitalar é composta por hospitais habilitados como UNACON
(Uridades 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 alla complexidade, incluindo servigos de cirurgia,
radioterapia, quimioterapia, ¢ cuidados paliativos, em nivel ambulatorial e de internaggo, 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 consonédncia com o regulamento do SUS, conforme pactuaciio na Comissio
Intergestores Bipartite (Deliberago C1B n® 4.004, de 30 de margo de 2017), o Estado do Rio de
Janeiro conta com uma Rede de Alta Comple_\uldde Oncoldgica’,

8. O ingresso dos usuarios nas unidades que ofertam os servigcos do SUS, ocorre por
meio do sistema de regulagfio, conforme previsto na Politica Nacional de RegulagZo que organiza o
servico em trés dimensdes (Regulagio de Sistemas de Salde, Regulaciio da Atencdo 2 Salide e

“ BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atengdo i Sadde. Protocelos Clinicos e Diretrizes Teraptuticas em Oncologia/Minisiério

da Sutide, Secreturia de Atengdo 4 Sande - Brasilia: Ministério da Sadde. 2014, Disponive! em:

<http://bvsms.suude.gov.br/bvs/publicacoes/protocolos _clinicos_direirizes_terapeuticas_oncologia.pdt>. Acesso em: 1] mar. 2021,

7 Deliberacao CIB n® 4.004 de 30 de murgo de 2017, Pacluar *ad referendum™ o credenciamento ¢ habilitogdo das Unidades de

Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia - UNACON ¢ Centros de Assistdneiz de Alla Complexidade em Oncologia — CACON.

nas unidades abaixo listadas, em adequaglio a Portarie GM/MS n® 140 de 27/02/2014, Disponivel em: U\-D"
<htp:/138.68.60.75/images/portarias/abril20 1 7/diai 0/delib4004.pdl>. Acesso enm: 11 mar. 2021,
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Regulagdo do Acesso & Assisténcia) para qualificar a atencfio e o acesso da populacdo as acdes e aos
servigos de saiide®.

9. Neste sentido, em consulta junto & plataforma do Sistema Estadual de Regulagio
— SER, verificou-se que o Autor foi inserido em 07 de margo de 2021, para “avaliagio em oncologia
(internados)”. classificacio de risco “yermellio”™ e situagdo “agendada™ para o “Hospital

Universitario Pedro Ernesto, na data de 09 de abril de 2021, 4s 08h”, sob a responsabilidade da
central REUNI-RJ. Ao visualizar o histérico desta regulag&o, observou-se o que segue:

10. Desta forma, entende-se que a via administrativa estd sendo utilizada no caso em
tela.
11. Cabe ainda ressaltar de os médicos assistentes (Evento |_ANEXO2_p. 1 e Evento

| _ANEXO3_p. 13), do Autor, mencionam que seu quadro clinico € grave. Assim entende-se que a
demora exacerbada para a avaliaciio oncoldgica pleiteada, pode influenciar negativamente em
seu prognostico.

£ 0 parecer.

Ao 16" Juizado Especial Federal do Rio de Janeiro, da Secfio Judicidria do Rio
de Janeiro, para conhecer e tomar as providéncias que entender cahiveis.

JAQUELINE COELHO FREITAS VANESSA DA SILVA CGONES
Enfermeira Farmacéutica/S) .
COREN/RJ 330191 CRE- RJ 11538 a
ID: 4466837-6 Mat.4.918.04d-1 e

FLAVIO AFONSO BADARO
Assessor-chefe
CRPF-RI 10.277
ID. 436.475-02

FIRASIL. Ministério da Sande. Secretaria de Atengo a Sande. Departamento de Regulagio, Avalingdio ¢ Controle de Sistemas.
Regulagio. Gestiio do SUS. Disponivel em: < hitp://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/pacto_saude_volume6.pd!™>. Acesso eou: 11
mar, 2021.
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ANEXO 1
Estabelecimentos de sadde habilitados em oncologia no estado do Rio de Janeiro
s : |
. i | 17.06, |
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Portaria SAS/MS n® 438, de 24 de fevereiro de 2017,
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