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PARECER TECNICQ/SES/SJ/NATJUS-FEDERAL N° 0206/2021

Rio de Janeiro, 16 de marco de 2021.

Processo n° 5015464-722021.4.02.3101,

ajuizado por |

O presente parecer visa atender 4 solicitagdo de informacdes (écnicas do 4° Juizado
Especial Federal da Secfo Judiciaria do Rio de Janeiro, quanto ao envio do material para bidpsia

e seu resultado.

1-- RELATORIO

1 Segundo documento do Centro Municipal de Satde José Messias do Carmo (Evento

representada por [ ]
|

, ANEXO?2, Pagina 11), emitido em 24 de fevereiro de 2021, pela médica |

| | a Autora. 4 anos ¢ 3 meses, se encontra em

investigacdo diagnéstica e acompanhamento por linfonodomegalia cervical cronica associada a

febre intermitente e perda de peso, com inicio de sintomas hd cerca de 1 anos e meio. Realizou

exames laboratoriais evidenciando amemia, sem alteracGes em leucdeitos e plaquetas. Fo

encaminhada via Programa Unidos Pela Cura para acompanhamento e investigacio ao Hospita!l dos
Servidores do Estado, com primeira consulta em 24/09/2020, onde foram realizados exames

i

laboratoriats, onde esteve internada para antibioticoterapia venosa e realizagdo de bidpsia com

cultura de linfonodo. Cultura com TRM de TB n#o detectado. Se mantém até o momento sem

diagnostico definitiva e sem sintomas. E relatado pela mée da Autora que aguarda resultado de
biépsia de linfonodo, que se encontra em andamento no INCA. Foi informada a seguinte
Classificagfio Internacionzl de Doencas (CID-10) R59.9 - Adenomegalia ou aumento de volume

dos gfnglios linlaticos, ndo especificado

I — ANALISE
DA LEGISLACAO

1. A Portaria de Consolldaqao n° 3/GM/VIS, de 28 de setembro de 2017, contém as
diretrizes para a organizagio da Atengdio a Saide no dmbito do Sistema Unico de Safide (SUS)

visando superar a fragmentagiio da atenco e da gestdo nas RegiGes de Satde e aperf‘ewoax“

funcionamento politico-institucional do SUS com vistas a assegurar ao usudrio o conjunto de acdes

e servicos que necessita com efetividade e eficiéncia,

2. A Portaria de Consolidagio n® 1/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, publica a

Relagiio Nacional de Agdes e Servigos de Sattde (RENASES) no ambito do Sistema Unico de Satide

(SUS) e da outras providéncias.

3. O Anexo IV da Portaria de Consolidagio n° 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017,

institui a Rede de Atengfio a Safide das Pessoas com Doengas Crénicas, no &mbito do SUS,

e, O Anexo TX da Portaria de Consolidaciio n® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017,

instituiu a Politica Nacional para a Prevencdo e Controle do Céncer na Rede de Atencdo & Safide das

Pessoas com Doengas Crénicas, no dmbito do Sistema Unico de Satide (SUS).
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5. A Portaria n°® 140/SAS/MS de 27 de fevereiro de 2014 redefine os critérios e
parimetros para organizagfio, planejamento, monitoramento, conirole e avaliagio dos
estabelecimentos de sadde habilitados na atengdo especializada em oncologia e define as condigdes
estruturais, de funcionamento e de recursos humanos para a habilitagfio 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
formuidrios/instrumentos do subsistema de Autorizagdo de Procedimentos de Alto Custo do Sistema
de Informagdes Ambulatoriais (APAC-SAI) na sistemédtica de autorizacdo, informac#o e faturamento
dos procedimentos de radioterapia e de quimioterapia.

7. O Capitulo VII, do Anexo IX, da Portaria de Consolidagiio n® 2/GM/MS, de 28 de
setembro de 2017, dispSe sobre 2 aplicagio 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 d&mbito do
Sistema Unico de Satide (...).

8. A Deliberagao CIB-RJ n® 4609, de 05 de julho de 2017, pactua o Plano Oncolégico
do Estado do Rio de Janeiro, com vigéncia de 2017/2021, e contém os seguintes eixos prioritdrios:
promogéo da satide e prevengio do cancer; detecgiio precoce/diagndstico; tratamento; medicamentos;
cuidados paliativos; e, regulaciio do acesso.

2 0. A Deliberagiio CIB-RJ 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 Deliberagiio CIB-R.J n® 4004, de 30 de margo de 2017, pactua, ad referencun, o

credenciamento e habilitagdo das unidades de Assisténeia 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, ¢ 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 Regulagdo do SUS, disposta no Anexo XXVI
da Portaria de Consolidagiio n° 2/GM/MS, de 28 de setembro de 2017;

Art, 9° 8§ 190 Comiplexo Regulador serd orgemizado em:

I - Ceniral de Regulagio de Consultas ¢ Exames: regula o acesso a todos os
procecdimentos ambulatoriais, incluindo terapias e cirurgias ambulatoriais;

{1 - Central de Regulagdo de Internagbes Hospitalares: regula o acesso aos leiros ¢
aos procedimentos hospitalares eletivos e, conforme organizacéio local, 0 acesso aos
leitos hospitalares de urgéncia; e

T - Central de Regulagdo de Urgéncias: regula o atendimento pré-hospitalar de

urgéneia e, conforme organizagdo local, o acesso aos leitos hospitalares de
urgéncic.

DO QUADRO CLINICO

1. Linfadenopatia ou linfonodomegalia € o termo coletivo empregado no diagnéstico
de linfonodos com mais de 1 cm de didmetro, independentemente de suas caracteristicas, Na maioria
dos casos, representa resposta transitéria secundéria a processo infeccioso local ou até mesmo
generalizado (sendo denominado de linfadenite). Ocasionalmente, pode ser evidéncia de
malignidade, sendo, entdo, importante o correto diagndstico diferencial e terap@utica especifica’.

' MATOS, L. L. et. al. Linfadenopatia cervical na infancia; ctiologia, diagnodstico diferencial ¢ teraputica. Arq Bras Cién Snade, v.35,

1.3, 2010. Disponive! cm: O\W
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2, Perda de peso (perda ponderal) ¢ importante causa de internagio hospitalar, pois
pode fazer parte do quadro clinico de doencas sistémicas avang¢adas, simbolizar primeiro sintorﬁa de
malignidade ou manifestacio de doengas psiguiatricas. Independente da causa de base hi correlacio
entre perda de peso e aumento da morbimortalidade. Perda de peso significativa (perda ponderal)
pode ser definida como perda maior que 5,0% do peso habitual no periodo de seis 2 12 meses
(sindrome consumpliva). As principais causas de perda de peso isolada sao: céncer, distlirbios

pS'IqUIat.I'ICOS, do.eng;as do aparelho digestério, endocrinopatias, aleccdes reumdticas, infecedes e
origem indeterminada?,

~

3. Pirexia (febre) ¢ a clevagio anormal da temperatura corporal, geralmente como
resultado de um processo  patoldgico®, A temperatura corpdrea ¢ regulada pelo centro
termorregulador, localizado no hipotdlamo anterior, e que funciona como termostato, ao qual
compete manter o equilibrio entre producdo e perda de calor (o termostato age mais controlando g
perda de calor), mantendo a tem peratura interna em aproximadamente 37°C. Na febre, o termostato

é reajustado — o centro regulador eleva o ponto de termorregulacdo da temperatura para um patamar
mais elevado®,

4, A anemia é definida pela Organizagiio Mundial de Saide (OMS) como a condicio
na qual o contetido de hemoglobina no sangue esta abaixo do normal como resultado da caréncia de
Um ou mais nutrientes essenciais, seja qual for a causa dessa deficiéncia. As anemias podem ser
causadas por deficiéneia de varios nutrientes como Ferro, Zinco, Vitamina B2 e proteinas. O Ferro
€ um nutriente essencial para a vida e atua principaimente na sintese (fabricacdo) das células
vermelhas do sangue e no transporte do Oxj génio para todas as células do corpo’,

DO PLEITO

] A bidpsia é definida como remogio e avaliagio patologica de amostras, na forma de
pequenos fragmentos de tecido do corpo vivo®. Por meio da bidpsia & possivel ao patologisia avaliar
D - - -~ - * . . .| .
a distribuigdo, extensdo ¢ profundidade da doenga, e identificar alteragGes invisiveis A visio
, €

endoscopica’.

[ CONCLUSAO

1 Em sinlese, trata-se de Autora com qguadro clinico de linfonodomeg-fl}:a.cervlclal,
fe-sbre intermitente ¢ perda de peso a esclarecer, submetida 4 coleta de material para bidpsia, porém

|
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material ainda ndo enviado para analise (Bvento 1, AN EXQ2, Pagina 11) solicitando o fornecimento
de envio do material para pigpsia e seu resultado (Evento 1, INICL, Pagina 6).

2. Q cancer infantojuveni! corresponde a um grupo de varias doengas que &m em
comum a proliferagio descontrolada de células anormais € que pode ocorrer em qua}lqucr local do
organismo. A manifestacdo clinica dos tumores infantoj uvenis pode néo dlferJr muito de doengas
benignas (sem maior gravidade) comuns nessa faixa etaria. O tratamento do cincer comesqa com O
diagnostico correto. Para iss0, & NECEssArio um laboratério confidvel e 0 estudo de imagens®. Amento
de ginglio, perda de peso inexplicada ou febre 530 sinais de alerta’.

3. Assim, informa-se que 0 exame realizado de biopsia & indicado para a investigag?o
diagnostica necessaria para definicdio do manejo do quadro clinico da Autora — hnfonodomega}m
cervical, febre intermitente € perda de peso a esclarecer {(Evento 1, ANEXOZ, Pégiua 11). Além
disso, estd coberto pelo SUS. conforme Tahela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses/ Prc’)te.ses
e Materiais Especiais do SUS (SIGTAP), na qual consta: bidpsia de gdnglio linf‘éticg. sob o seggmte
cadigo de procedimento: 02.01.01.022-4, considerando © disposto na Relagdo Nacional de Agoes ¢

Servicos de Salde (RENASES).
4, Quanio ao ente que compete 0 fornecimento dos atendimentos pleiteados, cabe

informa que a organizagdo da atenciio oncoldgica no SUS, essa foi eestruturada em consonéncia
com a Rede de Atengfio 4 Salide e de forma articulada entre os trés niveis de gestdo.

5. O componente de Atengao Especializada ¢ composto pov ambulatérios de
especialidades, hospitais oerais e hospitais especializados habilitados para a assisténcia oncoldgica.
Esses devem apoiar e complementar 0s servicos da atengdo bdsica na investigagio diagnostica, no
{ratamento do cancer (...), garantindo-se, dessa forma, a intearalidade do cuidado no ambilo da rede
de atencdio i saude. O componente da Alencio Bspecializada € constituido pela Atengdo
Ambulatorial e Flospitalar.

6. A Atengio 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 Oncolégica, nos quais
séo.of‘erec_idos os tratamentos especializados de alta complexidade, inclumdo ser\rigaos de cirurgia,
radloter.apla, quimioterapia, e cuidados paliativos, em nivel ambulatorial e de internacéo, a de Eﬂ?ﬂ&l“
do servigo e da necessidade identificada em cada caso. Sempre com base nos protocol(;s clinpicos e
nas diretrizes terapéuticas estabelecidas pelo Ministério da Satide, quando publicados.

T No que tange ao questionamento sobre os hospitais vinculados ao SUS que
realli/_am o exame requerido pela parte Autora, cumpre mencionar que, em consondncia com o
e . .

regulamento do SUS, o Estado do Rio de Janeiro conta com uma Rede de Alta Complexidade

8. ienta- ' '
S i om umSahggtadsebgu.e, iiie acordo com documento acostado ao processo, a Autora {oi
@ a unidade basica de satide (Centro Munici { S i
adid . _ pal de Satde José Messias do Carmo), a
Z[Liilai Jn{f)l‘m% que a Autora [oi encaminhada via Programa Unidos Pela Cura para acompanhame?;to
’ ¢ - . - )
\wvestivacio ao [ospital dos Servidores do Estado, onde foram realizados exames laboratoriais

BRASIL. Ministério da Sainde. Insti i niay a
y - . Instiluto Nacional do Cincer. Cance fliveni i i <
.(i]c';.'-{ﬂﬂ(' I‘r-’cnnm'r-ml" “tﬂ.l“\'fnii'»' - Acesso ent: 15 mar : ancer Infantojuvenil. D:s;}om\'cl CR https:ﬂw\\'\\-.incu__ov.hrilipos-
BRASIL. Ministério da Sunde. Instituto Nucional ¢ ‘ i ‘ i i - i1, Disponivel e <
e v i ¢ - - Ao nal 4o (,.1!1ccr. Cancer da Crlanqu Sinais de Alerta. Di I ' C M
llﬂ r]'ﬁ.” W :’\.I\\..]ﬂ(.ﬂI,gD\ .br/SH:CSfoll.Stl.l[’lCa.I(H:HIHIlc!i."fmh‘dlElfdUCUmCﬂU’fOlLICI’-CEII]CC{-(]U-(‘.‘JEHI1C& 0 ]JL“‘:" l.;_c&ssho ::] nrIIL 3mar. 202
clIDEracao 1" 4, de 30 de margo de 2017, Pactuar “ad referendum™ o credenciamento l: hﬂh’“ila(“"() (laSIU. ll 'd‘;:i.es. de g
Nelib A0 CIB n® 4.004 017 4 10

Assisténcin de Alta Complexidade em On i
one Ita Cc : cologia — UNACON ¢ Cenlros de Assisténci X i
iﬁigl}lllf\li\t\i?f {;h,d"_\lo listadas, cm adequacdo a Porturia GM/AVIS n® 140 de 27!02[2013':’[“);;6:::'[? ?OmPICMdﬂdc 1 Oncologla - CACON,
i brasilsus.com. brfimages/portarias/abri201 7/dia | O/delibA004.pdf, Acesso em: 13 mr 2021
pdf>, : ar. .
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mantendo-se internada para antibioticoterapia venosa e realizacio de biopsia com cultura de
linfonodo (Evento 1, ANEXQO2, Pagina 11).

9. Assim, considerando que o Hospital Federal dos Servidores do Estado ¢ habilitado
na referida Rede de Oncologia do Rio de Janeiro como oncologia pedidtrica (ANEXO [) e que a
Autora “se mantém até o momento sem diagnostico definitivo™ (Evento 1, ANEXO2, Pagina 11),
sugere-se que tal vnidade seja questionada quanto a0 andamento da investigacio diagnostica
da Autora, pelo exame ja realizado — biopsia.

E o parecer.

Ao 4° Juizado Especial Federal do Rio de Janeiro, da Sec¢ao Judicidaria do Rio
de¢ Janeiro, para conhecer e tomar as providéncias que entender cabiveis.

VIRGINIA SILVA
Enfermeira
COREN/RJ} 321417
1D, 4.435.176-2

VANESSA D SII:M/(\;&QM_E’S
Farmacéutica/SJ)
CRF-RJ 11338
Mar,4.918.044-|

FLAVIO AFONSO BADARO
Assessor-chefe
CRI-RJ 10.277
ID. 436.475-02
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ANEXO 1

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

mumcime T TESTABELECIMENTO

. ClEs ”’céouso

i N S P S .‘

! e .
Baa Mansa (Santa Casa de Misencordia de Bara Mansa I 2230051 1707¢ lUmcna tom Servigos de Radfoterapia ¢ Hematologia
! AL o

Cahano [ 22782861 1706 Umacon i B
C’""“:;i: (sal-dad-‘ anngué-sa da Bén-fu:lmcla de Campos l 2287250 1706 !Unacon

Goytac T S L S S S SN e i e i " e e e it
g‘;mz ftﬂﬂipitﬂ'ﬁ Umiversitinio Alvaro Alvim [ 2287247 17.06 |Unacon com Semgb da analrmpa

g;:'gg:zt |tnstituto de Medicing Nucraar ¢ Erwiocnmlomm Ltda, 'IMNE 3 2287285 ' ﬂ.(ﬂ Urneun com Serviw de Rzu'.‘lolempia

- S

taperuna ti-lorsr.\ﬂal 53¢ José do Avaffcoufefémm Sao Jose do Avaf

HNitero lepntaI I‘altﬂ_;lp_a! Or-!ncw de Fraitay

Miterss | Hos pital Universitério Antbnio Pedro - HUAPAUFF

2278855 R
Zfﬁﬁ B 1: 14
12505 ir N

[Unacon eom Senvigos de Radioterapa e de Orcologra
Pedi.ﬂm:a

| I-wsptlal Gerai com Cm.nula Ortdégu:l

Unacon :nm‘ Sémgo de Hamamlugm ’

o
Hospital Alcides C:lrrscm
Pewopolis | .
auopols {Cantro da Tomp‘a Crcoléyica

; 168779~ 1718

2315562 1706 e

Unacon com Servigo de Radiglerapa

.“-ﬂ..ln‘_“mlo 1I-ieup:t:nlRoglcm.'allJ.an:y\-f.argas )

Roe da Janern ,Hospital dos Servicores do Estads

4! 2296241 1706

707,

| 2259988 - 1708 &
1709

de Oncalogia Pedidtne s

Ummn com Servigos de Radicterapa de Hematologia &

“Rio de Janerm |Hospml Geral d“-agm S imrn
_Riode Janewo ' Hospital Mério Kroeff

Rio de Janeo 1I-Ia-.spulal Univarsitirio GaffréefUnifuo
Rio de Janerp Hospulal Universitano Padre Emesto-HUPE/VERY

_ Rio ce Jareiro 4HMp||:I| Universitdiio Clementino Fraga Fiho/UFRJ
Martagan Gestera/UFRY
Rio de Jane\ro i|"k>sp||:sl Estadnl Tr‘nsplante C.‘inca ] Caurgm Infantit

{institute Estacua! de Hem:mrugra Arthur Srque(ra
Rio de Janeiro Eaval:aannnmniFwﬂaq‘\o Prodnstitulo de Hematelogia -
UNDARS

) !T Id
!TDQ

1707

I?DS i
260783 'LE
Irs0187 1712

;”zié%(ste

| iTiesea1 i
wg PR T

1706‘

Hmpam! Gera! coint Clrmgl:l On:doguca

;Cacon

|Unacon Exclisi

Umcon com Senm;o da Oncoiagm Pedidtnca
Umcon com Sem;ode Radnolu:p.a
Unacon

Unacon com Sarvi¢os de Radioterapia & de Hematologia

Oncdogn Pa:uam.. )
Oncologra Pedidtriza

12285067 1710 |Unacon Exelusiva de Hematologa
P

i

1lnslinm Hatronal de Cane et/INCA - Hosoital de Cincar 1

Rio de Janere |

02734 1712 .Cmm com Servigo de Oneclogia Padidtrica

Inslituta Nacsonal de CAnceniNCA - Hospetal da Cancer i
ilmlﬂulo Hacronal de Cdne erINCA - Hnspnnl ds Cincer Il

269821 1706 |
27462 1107

" Teresépolis Hospital 30 JoséiAssocias ho Congregag3o de Sanla Catarina |

IHmpntal Universildno Severno SunbanMﬁo Educacional |
Vassouas | Sevenno Sombra

Veita Redonda | Hospital Jardim Amiia Ltda - HINJA

(2273748 1706
[ %8 107

Portlaria SAS/MS n° 458, de 24 de fevereiro de 2017,

2297386 1706 |Unacen

Umcm

Un:r.nn com Sanvigo de Radiclerapa




