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PARECER TECNICO/SES/SJ/NATJUS-FEDERAL N° 0232/2021
Rio de Janeiro, 23 de margo de 2021.

Processo n° 5017546-76.2021.4.02.5101,
ajuizado por| |

O presente parecer visa atender a solicitagio de informagdes técnicas do 10° Juizado
Especial Federal do Rio de Janeiro, da Se¢fio Judiciaria do Rio de Janeiro, quanto 4 consulta em
Coloproctologia (Oncologia) e tratamento.

1 - RELATORIO

1. Segundo documentos do Hospital Municipal Miguel Couto — Servigo de Cirurgia
Geral (Evento 1, ANEXOZ2, Paginas 9 e 11), emitidos em 04 ¢ 15 de marco de 2021, pelos médicos

| a Autora, 57 anos, foi admitida com quadro de obstrucéo intestinal por tumoragio em
colon direito a cerca de 10cm da valvula ileocecal, sendo submetida a colectomia direita com
ileostomia e fistula mucosa. Retornou com 30 dias de pds-operatorio apresentando fistula entre a
ileostomia e cicatriz operatoria, com saida de fezes liquidas por ferida operatoria, que percorriam
trajeto subcutineo. Realizado tratamento conservador, com nutrigdo parenteral e suplementagio
proteica oral de alta absorgdo, at€ fechamento da fistula apos 30 dias de internagdo. Reinternada apds
15 dias, apresentando nova saida da secregdio fecaldide por cicatriz operatéria, sendo optado
novamente por conduta conservadora, com novo fechamento da fistula. Exame histopatolégico
evidenciou adenocarcinoma tubular mucosecretor grau I, lesio medindo 5,0 x 5,0 cm,
infiltrando até o tecido adiposo peri-intestinal, estadiamento pt3 pnl, metastase para um linfonodo.
Foi solicitado encaminhamento para consulta com Servi¢o de Oncologia com urgéncia.

11 — ANALISE
DA LEGISLACAO

l. A Portaria de Consolidagdo n® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, contém as
diretrizes para a organizagiio da Atengdo 4 Saide no ambito do Sistema Unico de Satide (SUS)
visando superar a fragmentag¢do da ateng@o e da gestdo nas Regides de Saltde e aperfeicoar o
funcionamento politico-institucional do SUS com vistas a assegurar ao usuario o conjunto de acdes
e servicos que necessita com efetividade e eficiéncia.

2. A Portaria de Consolidagdo n® 1/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, publica a
Relagio Nacional de Ac¢des e Servicos de Saide (RENASES) no ambito do Sistema Unico de Satde
(SUS) e da outras providéncias.

3. O Anexo IV da Portaria de Consolidagdo n® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017,
institui a Rede de Atencdo a Sal(ide das Pessoas com Doengas Crénicas, no Aambito 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 Prevengéo e Controle do Céncer na Rede de Atengdo a Saide das
Pessoas com Doencas Crénicas, no dmbito do Sistema Unico de Satde (SUS).
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5. A Portaria n® 140/SAS/MS de 27 de fevereiro de 2014 redefine os critérios e
pardmetros para organizagdo, plancjamento, monitoramento, controle e avaliagio dos
estabelecimentos de saide habilitados na atengao especializada em oncologia e define as condicdes
estruturais, de funcionamento e de recursos humanos para a habilitacdo 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 Autorizagdo de Procedimentos de Alto Custo do Sistema
de Informagdes Ambulatoriais (APAC-SALI) na sistematica de autorizagdo, informagao e faturamento
dos procedimentos de radioterapia e de quimioterapia.

7. O Capitulo VII, do Anexo [X, da Portaria de Consolidagdo n® 2/GM/MS, de 28 de
setembro de 2017, dispde sobre a aplicagdo 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 Saude (...).

8. A Deliberagao CIB-RJ n° 4609, de 05 de julho de 2017, pactua o Plano Oncologlco
do Estado do Rio de Janeiro, com vigéncia de 2017/2021, e contém os seguintes eixos prioritarios:
promocao da salide e prevencdo do cancer; detecgao precoce/diagndstico; tratamento; medicamentos;
cuidados paliativos; e, regulagido do acesso.

9. A Deliberagio CIB-RJ n° 5892, de 19 de julho de 2019, pactua as referéncias da
Rede de Alta Complexidade em Oncologia no dmbito 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 habilitagio das unidades de Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia
(UNACON) e centros de Assisténcia de Alta Complexidade 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
o prazo estabelecido na portaria anterior para 28/02/2016.

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

Art. 9°¢ 1° O Complexo 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;

IT - Central de Regulagdo de Internagdes Hospitalares: regula o acesso aos leitos e
aos procedimentos hospitalares eletivos e, conforme organizagéo local, o acesso aos
leitos hospitalares de urgéncia; ¢

1T - Central de Regulagdo de Urgéncias: regula o atendimento pré-hospitalar de
urgéncia e, conforme organiza¢do local, o acesso aos leitos hospitalares de
urgéncia.

DO QUADRO CLINICO

1. Cancer ¢ o nome dado a um conjunto de mais de 100 doengas que tém em comum
o crescimento desordenado de células, que invadem tecidos e ¢rglos. Dividindo-se rapidamente,
estas células tendem a ser muito agressivas e incontrolaveis, determinando a formacdo de tumores
malignos, que podem espalhar-se para outras regides do corpo. Os diferentes tipos de cancer
correspondem aos varios tipos de células do corpo. Quando comegam em tecidos epiteliais, como
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pele ou mucosas, sdo denominados carcinomas. Se o ponto de partida sdo os tecidos conjuntivos,
como 0sso, musculo ou cartilagem, sdo chamados sarcomas'.

2. O cancer de célon esta entre as principais enfermidades do mundo ocidental.
maioria dos casos ocorre esporadicamente, sendo o tipo mais comum o adenocarcinoma, o qual se
desenvolve a partir de células glandulares que cobrem a parede do intestino. Os tumores aumentam
a partir do epitélio normal através de um acimulo de mutagdes somaticas seguidas de uma selegio
clonal que resulta na transformagdo maligna. Os tumores podem aparecer em qualquer lugar no
colon, embora a maioria esteja localizada no lado esquerdo do coélon distal (incluindo o reto, o
sigmoide e o colon descendente)’. Praticamente 98% de todas as neoplasias do intestino grosso sio
adenocarcinomas. Estes podem apresentar-se como tumores mucosos ou mucinosos que se
diferenciam dos demais por, eventualmente, apresentarem células em “anel de sinete” secretando
mucina em abundancia®.

3. Metastase ¢ basicamente a disseminagdo do cancer para outros 6rgdos — quando as
células cancerigenas desprendem do tumor primario (ndo € uma regra) e entram na corrente
sanguinea ou no sistema linfatico. Ao espalhar-se pelo corpo e formar um novo tumor em outro
orgao, longe do sitio primario ou local de origem da doenga, esse novo tumor € chamado de
metastatico®.

DO PLEITO

1. A consulta médica compreende a anamnese. o exame fisico e a elaboracio de
hipoteses ou conclusdes diagnosticas, solicitagdo de exames complementares, quando necessarios, e
prescri¢@o terapéutica como ato médico completo e que pode ser concluido ou ndo em um unico
momento’,

2. A proctologia ¢ a especialidade que cuida dos problemas de saide relacionados ao
intestino grosso (colons), reto e anus. As doencas mais comuns desta area médica sdo: hemorroidas,
fissuras e fistulas anais, cisto pilonidal, distarbios da defecagdo, doenga de Crohn e retocolite, pdlipos
e cancer do intestino®,

3. 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
¢ o tratamento mais adequado para cada caso. Apesar da existéncia de protocolos médicos, o
tratamento oncologico ¢ sempre muito individualizado - cada paciente, tumor e situagdo exigem
uma abordagem terapéutica. O oncologista ¢ o médico clinico especializado no tratamento do cancer

INSTITUTO NACIONAL DO CANCER - INCA. O que ¢ cincer? Disponivel em: <https://www.inca.gov.br/o-que-c-cancer >, Acesso
em: 23 mar. 2021.

* CORDEIROQ, F.; et al. Diagnéstico. Estadiamento ¢ Tratamento Cirtrgico ¢ Multidisciplinar do Céncer Colorretal. Projeto Diretrizes -
Associagdio Médica Brasileira ¢ Conselho I'ederal de Medicina, p 1-12; 2001, Disponivel em:
<http://diretrizes.amb.org.br/_BibliotecaAntiga/diagnostico-estadiamento-c-tratamento-cirurgico-e-multidisciplinar-do-cancer-
colorreta.pd>. Acesso em: 23 mar, 2021.

¥ ACM — Arquivos Catarinenses de Medicina. Tratamento cirirgico do cancer colorretal: série historico-epidemiologica de cinco anos do
Programa de Residéncia Médica em Cirurgia Geral do Hospital Regional Alto Vale/Santa Catarina (SC). Disponivel em:
<hutp:/fwww.acm.org.br/revista/pdartigos/128 1.pd >, Acesso em; 23 mar, 2021

* Sociedade Beneficente [sraelita Brasileira. O que ¢ metdstase. Disponivel em: <http://www.cinstein. br/einstein-saude/em-dia-com-a-
saude/Paginas/o-que-c-a-metastase.aspx>. Acesso em: 23 mar, 2021,

¥ Conselho Federal de Medicina - CFM. Resolugdio CFM N° 1958/2010. Disponivel em: <
http://www.portalmedico.org.br/resolucocs/CIFM/2010/1958_2010.htm>. Acesso em: 23 mar. 2021,

" HOSPITAL UNIVERSITARIO CLEMENTINO FRAGA FILHO. Proctologia. Disponivel em: <http://www.hueiTufrj.br/proctologia>.
Acesso em: 23 mar. 2021,
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e responsavel, sobretudo, por prescrever tratamentos de quimioterapia, imunoterapia e
hormonioterapia’.

111 - CONCLUSAQ

l. Em sintese, trata-se de Autora com quadro clinico de tumoracio em coélon direito
- adenocarcinoma tubular mucosecretor grau Il com metastase (Evento 1, ANEXO2, Paginas 9
e 11), solicitando o fornecimento de consulta em Coloproctologia (Oncologia) e tratamento
(Evento 1, INIC1, Pagina 8).

2. As principais metas do tratamento do cancer sdo: cura, prolongamento da vida util e
melhora da qualidade de vida. Existem trés formas principais de tratamento do cancer: quimioterapia,
radioterapia e cirurgia. Elas podem ser usadas em conjunto, variando apenas quanto a suscetibilidade
dos tumores a cada uma das modalidades terapéuticas ¢ a melhor sequéncia de sua administragio.
Atualmente, poucas sio as neoplasias malignas tratadas com apenas uma modalidade terapéutica. Os
especialistas médicos, responsaveis pela indicacdo da cirurgia oncoldgica, da quimioterapia e da
radioterapia sfo. respectivamente, o cirurgido oncoldgico. o oncologista clinico e o radioterapeuta®.

3. Diante do exposto, informa-se que a consulta em Coloproctologia (Oncologia) e o
tratamento estiio indicados ao manejo do quadro clinico que acomete a Autora — tumorag¢io em
colon direito - adenocarcinoma tubular mucosecretor grau 1l com metastase (Evento 1. ANEXO2,
Paginas 9 e 11). Além disso, sdo disponibilizados pelo SUS, conforme a 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 codigos de procedimento:
03.01.01.007-2, 03.04.10.002-1 e 03.03.13.006-7.

4. Salienta-se que somente apds a avaliagcdo do médico especialista, podera ser definido
o tipo de tratamento mais adequado ao caso da Autora.

5. No que tange ao acesso no SUS, a atencdo oncoldgica foi reestruturada em
consondncia com a Rede de Atengdo a Saude e de forma articulada entre os trés niveis de gestio.

6. O componente de Atengdo Especializada é composto por ambulatorios de
especialidades, hospitais gerais e hospitais especializados habilitados para a assisténcia oncologica.
Esses devem apoiar e complementar os servigos da aten¢do basica na investigagdo diagnostica, no
tratamento do cancer (...), garantindo-se, dessa forma, a integralidade do cuidado no Aambito da rede
de atencdo a saide. O componente da Ateng¢do Especializada € constituido pela Atengdo
Ambulatorial e Hospitalar.

7. A Atengdo Hospitalar é 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 Oncologica, nos quais
sdo oferecidos os tratamentos especializados de alta complexidade, incluindo servigos de cirurgia,
radioterapia, quimioterapia, e cuidados paliativos, em nivel ambulatorial e de internagao, 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.

" BRASIL. Ministério da Saide. Secretaria de Atengdo a Saade. Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas em Oncologia/Ministério
da Saude, Secretaria de Atengdo a Saude — Brasilia: Ministério da Saade, 2014. Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bys/publicacoes/protocolos_clinicos_diretrizes_terapeuticas_oncologia.pdf>. Acesso em: 23 mar. 2021

* Ministério da Saude. Instituto Nacional do Céancer — INCA. ABC do Cdncer. Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/abe_do_cancer.pdl>, Acesso em: 23 mar, 2021,
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8. Em consonéncia com o regulamento do SUS, conforme pactuagio na Comissio
Intergestores Bipartite (Deliberagio CIB-RJ n® 4.004 de 30 de mar¢o de 2017), o Estado do Rio
de Janeiro conta com uma Rede de Alta Complexidade Oncologica (ANEXO TY’.

9. O acesso aos servigos habilitados para o caso em tela ocorre com a insergiio da
demanda junto ao sistema de regulacdo. Cumpre salientar que a Politica Nacional de Regulacio, esta
organizada em trés dimensdes integradas entre si: Regulag@o de Sistemas de Saide, Regulagio da
Atencgdo a Salde e Regulagiio do Acesso a Assisténcia, que devem ser desenvolvidas de forma
dindmica e integrada, com o objetivo de apoiar a organizagio do sistema de salde brasileiro, otimizar
os recursos disponiveis, qualificar a atengdo e o acesso da populagio as agdes e aos servigos de
saide',

10. Em consulta a plataforma do Sistema Estadual de Regulacédo (SER), verificou-se que
constam para a Autora, as seguintes solicitagdes para tratamento de neoplasia maligna do célon
(ANEXO 1I)'":

e “Consulta- Ambulatorio 1"vez - Coloproctologia (Oncologia)”, solicitado em: 07/03/2021,
com situagio em fila.
“Consulta - Ambulatério 1° vez - Planejamento em Quimioterapia”, solicitado em:
04/01/2021, com situagdo em fila.

1. Assim, entende-se que a via administrativa esta sendo utilizada para o caso em tela,
todavia, ainda sem resolugdo do mérito.

12. Cabe ainda ressaltar que em documento (Evento 1, ANEXO?2, Paginas 9 e 11), foi
solicitado urgéneia para o atendimento em oncologia para a Autora. Assim, salienta-se que a demora
exacerbada na realizacdo da consulta e tratamento pleiteados, pode comprometer o prognéstico em
questao.

13. Elucida-se que o paciente com neoplasia maligna tem direito de se submeter ao
primeiro tratamento no Sistema Unico de Saide (SUS). no prazo de até 60 (sessenta) dias contados
a partir do dia em que for firmado o diagnéstico em laudo patoldgico ou em prazo menor, conforme
a necessidade terapéutica do caso registrada em prontudrio'?

E o parecer.

Ao 10° Juizado Especial Federal do Rio de Janeiro, da Secao Judicidria do Rio
de Janeiro, para conhecer e tomar as providéncias que entender cabiveis.

VIRGINIA SILVA _
Enfermeira _
COREN/RJ 321.417 T CRF-RJ 10.277
[D. 4.455.176-2 ID. 436.475-02

’ Deliberagiio CI1B n® 4.004 de 30 de margo de 2017. Pactuar “ad referendum™ o credenciamento e habilitagiio das Unidades de
Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia — UNACON e Centros de Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia — CACON,
nas unidades abaixo listadas. em adequagdo a Portaria GM/MS n® 140 de 27/02/2014. Disponivel em:
<http://138.68.60.75/images/portarias/abril20 1 7/dial 0/delib4004 . pdf>. Acesso em: 23 mar. 2021.

" BRASIL. Ministério da Sagde. Politica Nacional de Regulagio do Sistema Unico de Saiide - SUS. Portaria n® 1,559, de 1° de agosto
de 2008. Disponivel em: <http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2008/prt1559_01_08 2008 html>. Acesso em: 23 mar. 2021,

" Sistema Estadual de Regulagiio (SER). Historico do paciente. Disponivel em: <
htips://ser.saudenet.srv.br/ser/pages/internacao/historico/historico-paciente. scam>. Acesso em: 23 mar, 2021,

"* Portaria de Consolidag@io n® 2. de 28 de setembro de 2017. Capitulo V1L, Art. 37. Do Primeiro Tratamento do Paciente com Neoplasia
Maligna Comprovada, no Ambito do SUS. Disponivel em:

<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2017/pre0002_03_10_2017 html>. Acesso em: 23 mar. 202 1.




Secretaria de
Satde

O}
2 £

GOVERNO DO ESTADO

RIO DE JANEIRO

Subsecretaria Juridica
Nucleo de Assessoria Téenica em Agdes de Sande

ANEXO I

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

FAUNICIFIG SSTABELECIMENTO CNES AGC FABILITACAC
Bana Marsa | Santa Casa de Lhsencordia de Bama Mansa 228005 ? ¢ {Uracon g ¢os de Radicterapia & Hemate

Hospital Sama 1sabel 127 s Unacen

Secledads Portuguasa de Bansticiencia de Campos 223 O X, {iracen
Hosptal Universitane Alvars Alam 123744 € Unacon com Servigs de Radicterapa

nshitute de Medicina Nutlear e Encocnnciogia Lida INMNE 2 17.07T  [Unacon com Serdgo de Radioteraga

{ H T3 Uracon co s de Radictetat
taperura  Hospital Sao . acoi com e Radicteiapi

Niterol Hospital Klunicipal Oréncin d2 Freitas 1714 [Hospital Geral ¢om Cirurgia Creolo
Niteri Hospital Universitine Antémoe Pedro - HUAP/UFF 1708 Unacon com Servigs de Hematclog

Hosprtal Alzides Cameiro
Patropolis s o o Unacon com Service de Radinterazia
Centro de Ter.

c Bomto  Hospital Regional Darcy Vargas 2 Uraccn

Jareira  Hospital des Servidores do Estads Urigcon ¢y e Raclioterapia. de Hematclogia e
Haspital Geral do Andars 2255384 704 Hracen
Hespital Geral de Bensu ; 02 liracen com Serdge de Hematcio
| de JacarepagudrHospital Cardsso For
Hospital Geral de Ipatema 22557 oS p Geral com Churgia :
faneiro | Hospital Geral da Lage: ¢ : Line £ de Cine 2 Podiatnea
¢ Jareiro Hq\;y:llﬂl Iéne Kioeff 59¢ )7 Uracen com Servigo te Radioterasia

Jareiro | Hospital Univarsitanc oo UniRie & 06 lnacon
Hospital Universitano Petio Emeste-HUPEUER] 782 ! Unacon com Sercicos de Racicterapia e de Hamat

Universitane Clementing Fraga Filhe: UFRJ 3 1712 :Cacen

Jarewo  institu - { ) eira/UFRS > Uracen Exclusiva de Cneoloyia Pediatriza

Janeys Cancer e Cuurg | lnacon Exclusiva de Cincologia Pedian

e Jaredr ¢ ofie/FLng clegia - 2 : § Unacon Exclusiza

Zancer | 3 Caconcom Seriige de C g Pediatrica
o de Jares
| Institida Nacienal dz Cancer/INCA - Hespital de Carcar |l
Inatitute Nacicnal dz CancerINCA - Hospital de cer I
Hospital 530 Jose/d, o Congregagdo de Santa Cataring : 706 | Uracon

Hospital Universitane Sevenne Sembra'Fundac az Educacicnal

Vassouras
arina Sombra

Uracon

Volta Redonda |Hospital Jardim Amalia Lida - HINJA 25 1707  |[Unacon com Servico de Radic

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