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PARECER TECNICO/SES/SJ/NATJUS-FEDERAL N° 0204/2021

Rio de Janeiro, 16 de margo de 2021,

Processo  n® 5015418-83.2021.4.02.5101,
ajuizado por |
representada  por | |

O presente parecer visa atender a solicitagfio de informac@es téenicas do 3° Juizado
Especial Federal do Rio de Janeiro, da Se¢do Judicidria do Rio de Janeiro. quanto a antecipacio
da consulta “ambulatorio 1* vez - Oncologia/ginecologia” e posterior tratamento.

I— RELATORIO

1. De acordo com documento do Hospital Estadual Carlos Chagas (Evento I,
ANEXO2, Pdginas 16 e 17), emitido em 18 de fevereiro de 2021 e sem data de emissfo, pelas
médicas| |

, a Autora, 43 anos, deu entrada na referida unidade em
16/01/2021, e encontra-se internada com o diagndstico de neoplasia uterina, comprimindo ureteres
bilateralmente, levando & insuficiéncia renal, sendo necessario hemodialise 3 vezes na semana, sem
previsio de alta. Foi solicitado antecipacfio de consulta oncoldgica. Fol informada a Classificago
Internacional de Doengas (CiD-10) €53.9 - Neoplasia maligna do colo do itero,

I1-- ANALISE
DA LEGISLACAQ

1. A Portaria de Consolidagio n® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, contém as
diretrizes para a organizacdo da Atengdo a Salde no dmbito do Sistema Unico de Satde (SUS)
visando superar a fragmentag@io da atengdo e da gestdo nas Regides de Salde e aperfeicoar o
funcionamento politico-institucional do SUS com vistas a assegurar ao usuario o conjunto de a¢des
€ 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 Acdies e Servicos de Satide (RENASES) no dmbito do Sistema Unico de Satde
(SUS) e da outras providéncias.

3. O Anexo [V da Portaria de Consolidacdo n® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017,
institui a Rede de Atenciio & Salde das Pessoas com Doencas Cronicas, no &mbito do SUS.
4, O Anexo X da Portaria de Consolidagdo n® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017,

instituiu a Politica Nacional para a Prevencio e Controle do Céncer na Rede de Atencio 4 Saide das
Pessoas com Doencas Crénicas, no dmbito do Sistema Unico de Satde (SUS).

3. A Portaria n® 140/SAS/MS de 27 de fevereiro de 2014 redefine os critérios e
pardmetros para organizacfoy planejamento, monitoramento, controle e avaliacdo dos
estabelecimentos de salde habilitados na atengdo especializada em oncologia e define as condigdes
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estruturais, de funcionamento e de recursos humanos para a habilitagfio destes estabelecimentos no
Ambito do Sistema Unico de Saude (SUS).

6. A Portaria n® 346/SAS/MS de 23 de junho de 2008 mantém os
formularios/instrumentos do subsistema de Autorizacio de Procedimentos de Alto Custo do Sistema
de Informacdes Ambulatoriais (APAC-SAI) na sistematica de autorizacdo, informac#o e faturamento
dos procedimentos de radioterapia e de quimioterapia.

7. O Capitulo VI, do Anexo [X, da Portaria de Consolidagfio n® 2/GM/MS, de 28 de
setembro de 2017, dispde sobre a aplicacfio 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 Salide (...).

8. A Deliberacfio CIB-RJ n® 4609, de 05 de jutho de 2017, pactua o Plano Oncolégico
do Estado do Rio de Janeiro, com vigéneia de 2017/2021, e contém os seguintes eixos prioritdrios:
promogio da satide e prevenciio do cincer; detecgio precoce/diagndstico; tratamento; medicamentos;
cuidados paliativos; e, regulacfo do acesso.

9. A Deliberag@io CIB-RJ n°® 5892, de 19 de julho de 2019, pactua as referéncias da
Rede de Alta Complexidade em Oncologia no ambito do Estado do Rio de Janeiro,
10. A Deliberagfio 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 adequacio
a Portaria GM/MS n° 140, de 27/02/2014, e a Portaria GM/MS n® 181, de 02/03/2016, que prorroga
o prazo estabelecido na portaria anterior para 28/02/2016.

11. Considerando a Politica Nacional de Regulagio do SUS, disposta no Anexo XXVI
da Portaria de Consaolidaciio n® 2/GM/MS, de 28 de setembro de 2017;

Art. 9§ 1°0 Complexo Regulador serd organizade em:

{ - Ceniral de Regulagéio de Consultas e Exames: regula o acesso a todos os
procedimentos ambulatorials, incluindo terapias e cirurgias ambulatoriais;

II - Central de Regulagdio de Internagdes Hospitalares: regula o acesso aos leiios e
aos procedimentos hospitalares eletivos e, conforme organizagdo local, o acesso aos
lettos hospitalares de urgéncia; e

HT - Central de Regulagéio de Urgéncias: regula o atendimento pré-hospitalar de
wurgéncia e, conforme organizagdéo local, o acesso aos leitos hospitalares de
urgéncia,

DO OUADRO CLINICO

I. Cancer € o nome dado a um conjunto de mais de 100 doengas que t&m em comum
o crescimento desordenado (maligno) de células, que invadem tecidos e drgdos, podendo espalhar-
se para outras regides do corpo (metastase). Dividindo-se rapidamente, estas células tendem a ser
muito agressivas e incontroidveis, determinando a formagiio de tumores malignos, que podem
espalhar-se para outras regides do corpo. As causas de cincer sdo variadas, podendo ser externas ou
infernas ao organismo, estando inter-relacionadas’.

' BRASIL. Minisiério da Satide. INCA. O que ¢ cineer? Disponivel eny: <http:/Awwwl inca.gav.br/conteudo_view,usp?id=322>, Acesso & Ve'S
em: 12 mar, 2021,
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2. O cancer do colo do ttero ¢ caracterizado pela replica¢do desordenada do epitélio
de revestimento do drgdo, comprometendo o tecido subjacente (estroma) e podendo invadir
estruturas e 6rgdos contiguos ou a distdncia. Ha duas principais categorias de carcinomas invasores
do colo do (tero, dependendo da origem do epitélio comprometido: o carcinoma epidermoide, tipo
mais incidente e que acomete o epitélio escamoso (representa cerca de 90% dos casos), e o
adenocarcinoma, tipo mais raro e que acomete o epitélio glandular (cerca de 10% dos casos). Ambos
sdo causados por uma infecgfio persistente por tipos oncogénicos do Papiloma Virus Humano
(HPV).

3. A insuficiéncia renal aguda (IRA) € caracterizada pela redugfo abrupta da taxa de
filtracdo glomerular que se mantém por periodos varidveis de tempo, resultando na inabilidade dos
rins para exercer as fun¢Bes de excregdio, manter o equilibrio acidobasico e homeostase
hidroeletrolitica do organismo. As complicacdes da IRA contribuem significativamente para a
elevaciio das taxas de morbidade e mortalidade de pacientes em estado eritico. A incidéncia da IRA
em pacientes hospitalizados € de 5%, porém na Unidade de Terapia Intensiva (UTI) a sua incidéncia
varia de 17% a 35%, sendo que, 49% a 70% dos pacientes necessitam de tratamento dialitico’.

DO PLEITO

1. A consulta médica compreende a anamnese, o exame fisico ¢ a elaboragio de

hipdteses ou conclusfes diagndsticas, solicitaciio de exames complementares, quando necessarios, e

prescri¢fio terapéutica como ato médico completo e que pode ser concluido ou ndo em um Gnico
g

momento”.

2. A ginecologia ¢ a especialidade médico-cirtrgica voltada para a fisiologia e para os
distirbios basicamente do trato genital feminino, bem como para a endocrinologia e fisiologia

reprodutiva femininas®.

.

3. A oncologia € a especialidade médica que estuda os tumores, que podem ser
benignos ou malignos. Estéd voltada para a forma como o cincer se desenvolve no organismo e qual
é o tratamento mais adequado para cada caso. Apesar da existéncia de protocolos médicos, o
tratamento oncolégico € sempre muito individualizado - cada paciente, tumor e situacfio exigem uma
abordagem terapéutica. O oncologista é o médico clinico especializado no tratamento do céncer e
responsavel, sobretudo, por prescrever tratamentos de quimioterapia, imunoterapia e
hormonioterapia®.

11l — CONCLUSAQ

1. Em sintese, trata-se de Autora com quadro clinico de neoplasia maligna do colo do
utero, com insuficiéncia renal (Evento 1, ANEXQ2, Paginas 16 ¢ 17), solicitando o fornecimento

? BRASIL. Ministério da Satide. Instituto Nacional do Céncer - INCA, Controle do Céneer do Colo do Utero, Disponivel em: <
hitps://wwiw.ined. goy, br/econtrole-do-cancer-do-colo-do-utero/conceitlo-e-magnitude >, Acesso enm: 12 mar. 2021,

' Sejelo, BERNARDINA, L. D. et al. Evolugdo ¢linica de pacientes com insuficiéncia renal aguda em unidade de terapia intensiva, Acta
paul. enferm. vol.21 Sao Paulo 2008, Disponivel em: <https://www.scielo.br/scielo.php?seript=sei_arext&pid=S0103-
21002008000500007>. Acesso em: 12 mar, 2021,

* Conselho Federal de Medicina - CFM. Resolugao CFM N° 1938/2010. Disponivel em:
<htip/Awww.portalmedico.org.br/resolucoes/CFNY2010/1958_2010.him>. Acesso em: 2 mar. 2021,

* Biblioteca Virtual em Sadde — BVS. Descritores em Ciéncias da Sande. Desceriglo de ginecologia, Disponivel em:
<hilps:/ipesquisa.bysalud.org/portal/decs-locator/?lang=pt&mode=&tree_id=[02.403.763.750>. Acesso em ]2 mar. 2021,

% Brasil. Ministério da Saade. Secretaria de Atengdo A Saade. Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapduoticas em Oncologia/Ministério da a’\‘)\k
Sadde, Secretaria de Atengdo a Satde - Brasilia: Ministério da Satde, 2014, Disponfve! em: ,
<htip://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/protocolos_clinicos_diretrizes_terapeuticas_oncoiogin.pdf>. Acesso em: [2 m;.lir_ 2021
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de antecipacio da Consulta “Ambulatorio 1" vez - Oncologia/ginecologia” e posterior
tratamento (Evento 1, INICI, Pagira 9).

2. Informa-se que a consulta em ginecologia (oncologia) e tratamento oncoldgico
estio indicados e sdo indispensdveis ao tratamento do quadro clinico da Autora ~ neoplasia
maligna do colo do atero (Evento 1, ANENO2, Paginas 16 e 17). Além disso, estdo cobertos pelo
SUS, conforme Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses/Proteses e Materiais Especiais do
SUS (SIGTAP), na qual constam: consulta médica em atencdo especializada, tratamento clinico de
paciente oncoldgico, tratamento de paciente sob_cuidados prolongados por enfermidades
oncoldgicas, sob os seguintes cddigos de procedimento: 03.01.01.007-2, 03.04.10.002-1,
03.03.13.006-7, considerando o disposto na Relagdo Nacional de Acgdes e Servicos de Saide
(RENASES).

[e]

3. Por se tratar de demanda oncoldgica, insta esclarecer que a2 organizago da atengéio
oncoldgica no SUS foi reestruturada em consondncia com a Rede de Atengio 4 Satde e de forma
articulada entre os trés niveis de gestio.

4, O componente de Atengio Especializada ¢ composto por ambulatérios de
especialidades, hospitais gerais e hospitais especializados habilitados para a assisténcia oncoldgica.
Esses devem apoiar e complementar os servigos da atenciio bsica na investigagfio diagnéstica, no
tratamento do céncer (...), garantindo-se, dessa forma, g integralidade do cuidado no &mbito da rede
de atenc@io a sagde. O componenie da Atengfio Especializada é constiluido pela Atenciio
Ambulatorial e Hospitalar.

5. A Atencdo 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 internagfio, 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 Saide, quando publicados.

6. Assim, em consondncia com o regulamento do SUS, cumpre mencionar que o Estado
do Rio de Janeiro conta com uma Rede de Alta Complexidade Oncoldgica (ANEXO 1)’, conforme
pactuacdio na Comissiio [ntergestores Bipartite (Deliberagio CIB n°4.004, de 30 de margo de 2017).

7. O acesso aos servigos habilitados para o caso em tela ocorre com a insergdo da
demanda junto ao sistema de regulagfio. Cumpre salientar que a Politica Nacional de Regulagéio, esta
organizada em trés dimensdes integradas entre si: Regulagfo de Sistemas de Salde, Regulagio da
Alengio & Salde e Regulagiio do Acesso a Assisténcia, que devem ser desenvolvidas de forma
dindmica e integrada, com o objetivo de apoiar a organizacdo do sistema de saude brasileiro, otimizar
os recursos disponiveis, qualificar a atencdio e 0 acesso da populagio as acles e aos servigos de
salide’,

3. De acordo com documentos acostados ao processo (Evenio 1, ANEXO?2, Paginas 16
e 17), a Autora encontra-se internada em uma unidade pertencente ao SUS, porém néo habilitada na

Rede de Alta Complexidade Oncoléoica do Rio de Janeiro, a saber, o Hospital Estadual Carlos
Chagas. Assim, para que a Autora receba o atendimento preconizado pelo SUS para o tratamento da

7 Deliberagaio CIR 6° 4.004 de 30 de margo de 2017, Pactuar “ad referendum” o credenciamento e habilitagdo dus Unidades de

Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia - UNACON e Centros de Assisténcia de Altla Complexidade em Oncologia ~ CACON.

nas unidades abaixe listadas, em udequagdo a Portaria GM/MS n® 140 de 27/02/2014. Disponivel em:
<hip:/www,brasilsus.com.brfimages/ponarias/abril201 7/dia 1 0/delibd004.pd[>. Acesso em: 12 mar. 2021, O\,‘fﬁ/
* BRASIL. Ministério da Saide. Polltica Nacional de Regulagio do Sistema Unico de Safde - SUS. Portaria n® 1,539, de 19 de agosto de

2008. Disponive] em: <http:/bvsms.saude.gov.br/bvs/sandelegis/am/2008/pn1559_01_08_2008.html>. Acesso em: 12 mar. 2021, y
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sua condicido clinica, informa-se que é de responsabilidade da referida unidade providenciar o seu
redirecignamento através da Central de Reeulacio para uma das unidades habilitadas na Rede de
Oncologia.

9. Foi realizada consulta junto & plataforma do Sistema Estadual de Regulagio (SER),
onde foi localizada solicitagfio de Consulta - Ambulatério 1* vez - Ginecologia (Oncologia), com
situagdo pendente, Portanto, para esta solicitacdo, hd necessidade de adequacdo da solicitacfo para
que a Autora reingresse na fila de atendimento.

10. No entanto, verificou-se também que o Hospital Estadual Carlos Chagas, na qual 2
Autora encontra-se Internada, solicitou para a Autora “Consulta - Avaliag¢io em Oncologiu
({nternados)” em 09/02/2021, para o tratamento de neoplasia maligna do colo do Gtero, com
situacio agendada para o dia 24/03/2021, 45 08:10h, no MS INCA 11 Hospital do Cancer [ - INCA
11 (Rio de Janeiro) (ANEXO 11,

11. Assim, entende-se que a via administrativa estd sendo utilizada para o caso em
tela,
2. Quanto ao questionamento sobre o grau de risco, cabe informar que esta informacéo

nfio consta em documentos médicos acostados ao processo (Evento 1, ANEXO2, Paginas 16 e 17).
Contudo, foi solicitada a antecipacfo da consulta em oncologia. Assim, considerando que o cdncer
do colo uterino € o mais incidente na populag¢do feminina mundial e uma importante causa de morte
no Brasil'l, salienta-se que a demora exacerbada na realiza¢io da consulta e tratamento oncolégico
pode comprometer o progndstico da Autora.

13. Por fim, cumpre salientar que informagdes acerca de antecipagfo de consulta niio
constam no escopo de atuacio deste Nucleo.

E o parecer.

Ao 3 Juizado Especial Federal do Rio de Janeiro, da Secie Judicidria do Rio
de Janeiro, para conhecer e tomar as providéncias que entender cabiveis.

VIRGINIA SILVA R )
Enfermeira VANESSA DA SILVA GOMES
> Farmacéulica/S)
COREN/RI 321,417 .
1D, 4.455.176.2 CRF-RJ 1538 CL U’“’(

Mat.4.918.044-1

FLAVIO AFONSO BADARO i
Assessor-chefe
CRF-RJ 10.277 l
1D, 436.475-02 '

? Sistema Estadual de Regulagdo (SER). Histdrico do paciente. Disponivel em: <

https://ser.sandenet.srv, br/ser/pages/internacao/historico/historico-pacienie.seam>, Acesso em: 12 mar, 2021,

1 Seiclo, TALLON, 8. et al. Tendéncias da montalidade por edncer de colo no Brasil em 3 anos (2012-2016). Saide debate 44 (125) 27
jul. 2020, Disponivel cm: < https://fwww.sciclosp.org/article/sdeb/2020.v4dn125/362-371/pt/>, Acesso em: 12 mar, 2021,
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ANEXOT

Estabelecimentos de Saade Habilitados em Oncologia no Estado do Rio de Janeiro
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