Sacretaria de
Salde

GOVERNO DO ESTADO

RIO DE JANEIRO

Subwsecretarin Juridica
Nacleo de Assessoria Téenica em Acdes de Sande
PARECER TECNICO/SES/SI/NATJUS-FEDERAL N° 00357/2021

Rio de Janeiro, 28 de abril de 2021.

Processo n® 5028955-49.2021.4.02.5101,
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O presente parecer visa atender a solicitagfio de informagdes técnicas do 4°
Juizado Especial Federal do Rio de Janeiro, da Secfio Judiciaria do Rio de Janeiro, quanto 4
consulta em cirurgia de cabeca e pescogo/oncologia.

[ - RELATORIO

l. De acordo com documento médico do Hospital Municipal Albert Schweitzer
- Secretaria Municipal de Saiide do Rio de Janeiro (Evento] ANEXQ2 Pégina 9), emitido em
04 de marco de 2021, pela médica e
também de acordo com relatério de Sistema Estadual de Regulagiio (SER) - (Evento 1.
ANEXO?2, Paginas 11 a 14), o Autor, 71 anos, apresenta tumoragiio em regido cervical, com
obstrug@io de via aéreas alta e dor ao deglutir, com massa expansiva apresentando captagio
andmala heterogénea, localizada na faringe, hipofaringe e na base da lingua, j4 estando
traqueostomizado, sendo encaminhado para consulta ¢ avaliagdo em ambulatério de cirurgia
de cabeca e pescogo - oncologia, Foi mencionada a Classificagido Internacional de Doencas
(CID-10): R22.1

IT — ANALISE
DA LEGISLACAQ

l. A Portaria de Consolidagfio n® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, contém
as diretrizes para a organizacio da Atencio & Satde no dmbito do Sistema Unico de Satide
(SUS) visando superar a fragmentacfio da atencio e da gestdo nas Regides de Salide e
aperfeigoar o funcionamento politico-institucional do SUS com vistas a assegurar ao usudrio
o conjunto de agdes ¢ servigos que necessita com efetividade e eficiéncia.

2. A Portaria de Consolidagio n® 1/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, publica
a Relacdo Naclonal de Aces e Servigos de Saide (RENASES) no dmbito do Sisterna Umco
de Salde (SUS) e d4 outras previdéncias.

3. O Anexo [V da Portaria de Consolidagdo n® 3/GM/MS, de 28 de setembrojde
2017, institui a Rede de Atencfio a Satde das Pessoas com Doencas Crdnicas, no dmbito do
SUs.

4. O Anexo IX da Portaria de Consolidagéio n® 3/GM/MS, de 28 de setembro 'de
2017, instituiu 2 Politica Nacional para a Prevengiio € Controle do Céncer na Rede de Atencao
3 Satide 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 organizacdio, planejamento, monitoramento. controle e avaliagio dos
estabelecimentos de salde habilitados na atengfio especializada em oncologia e define as
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condigdes estruturais, de funcionamento e de recursos humanos para a habilitacio destes
estabelecimentos no dmbito do SUS.

6. A Portaria n° 346/SAS/MS de 23 de junho de 2008 mantém os
formularios/instrumentos do subsistema de Autorizagfio de Procedimentos de Alto Custo do
Sistema de Informagdes Ambulatoriais (APAC-SIA) na sistemética de =autorizagdo,
informacio e faturamento dos procedimentos de radioterapia e de quimioterapia.

7. O Capitulo VII, do Anexo IX, da Portaria de Consolidagio n® 2/GM/MS, de
28 de setembro de 2017, dispde sobre a aplicag@o da Lei n® 12,732, de 22 de novembro de
2012, que versa a respeito do pumelm tratamento do paciente com neoplasia maligna
comprovada, no dmbito do Sistema Unico de Satide (...).

8. A Deliberaggo CIB-RJ n® 4609, de 05 de julho de 2017, pactua o Plano
Oneoldgico do Estado do Rio de Janeire, com vigéncia de 2017/2021, e contém os seguintes
eixos prioritarios: promogdo da salide e prevengio do céncer; detecgdo precoce/diagnostico;
tratamento; medicamentos; cuidados paliatives; e, regulacdo do acesso.

9. A Deliberagdo CIB-RJ 1n° 5892 de 19 de julho de 2019, pactua as referéncias
da Rede de Alta Complexidade Oncolégica 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 habilitacio das unidades de Assisténcia de Alta
Complexidade em Oncologia (UNACON) e centros de Assisténcia de Alta Complexidade em
Oncologia (CACON), em adequagdo 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 Regulaciio do SUS, disposta no Anexo
XXVIda Portaria de Consolidacio n® 2/GM/MS, de 28 de setembro de 2017;

Art, 9°§ 1°0 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;

Il - Central de Regulagdo de Internagdes Hospitalares: regula o acesso aos
leitos e aos procedimentos hospitalares eletivos e, conforme organizagdo
local, 0 acesso uos leitos hospitalares de urgéneia; e

I - Central de Regulagiio de Urgéncias: regula o atendimento pré-hospitalar
de urgéncia e, conforme organizagdo local, o acesso aos leifos hospitalares
de urgéncia.

DO QUADRQ CLINICO

1. Céncer é 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 6rgios,
podendo espalhar-se para outras regides do corpo (metastase)'. Dividindo-se rapidamente,
estas células tendem a ser muite agressivas e incontrolaveis, determinando a formagfio de
tumores malignos, que podem espalhar-se para outras regides do corpo. Os diferentes tipos de
céncer correspondem aos varios tipos de células do corpo. Por exemplo, existem diversos tipos

P INCA - Instituto Nacional de Céncer José Alencar Gomes da Silva. Cincer de Prostata, Disponivel em:
https:/Avww.inea,gov. br/tipos-de-cancer/cancer-de-prostata &gt. Acesso em; 28 jul, 2020,
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de cancer de pele porque a pele € formada de mais de um tipo de célula. Se o cincer tem inicio
em tecidos epiteliais como pele ou mucoesas ele € denominado carcinoma?.

2. Os tumores de cabeca e pescogo incluem uma variedade de tumores que
acometem a cavidade oral, faringe, laringe, cavidade nasal, seios paranasais, tireoide e
glandulas salivares. No mundo, mais de 550.000 novos casos de céncer de cabega e pescoco
ocorrem anualmente. Homens sio mais afetados que mulheres em uma proporgio que varia
de2:Ta4:1. Nos EUA tumores de cabeca e pescogo correspondem a 3% dos tumores malignos.,
sendo 53.000 novos casos anualmente e 11.500 mortes devido 4 doenca, A sobrevida em 5
anos desses pacientes ¢ de cerca de 50%, permanecendo dessa forma pelos tltimos 50 anos.
Tumores de cabega e pescogo correspondem ao quinto tipo de cancer mais comum ne mundo,
apresentando também alta mortalidade e morbidade.’

DO PLEITO

L. A consulta médica compreende a anamnese, o exame fisico e a elaboraciio de
hipéteses ou conclusdes diagndsticas, solicitagdo de exames complementares, quando
necessérios, e prescri¢io terapéutica como ato médico completo e que pode ser concluido ou
nfo em um Unico momento®,

2. A oncologia ¢ a especialidade médica que estuda os tumores, que podem ser
benignos ou malignos. Esta voltada para a forma como o céncer se desenvolve no organismo
¢ qual ¢ o tratamento mais adequado para cada caso. Apesar da existéncia de protocolos
médicos, o tratamento oncolégico € sempre muito individualizado - cada paciente, tumor e
situago 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®,

3. A cirurgia de cabe¢a e pescoco € uma especialidade que trata principalmente
dos tumores benignos e malignos da regido da face, fossas nasais, seios paranasais, boca,
faringe, laringe, tiredide, glindulas salivares e dos tecidos moles do pescogo, originados de
qualquer estrutura destas regides (ossos, cartilagens, nervos, musculos, glandulas, pele,
mucosa, vasos sanguineos e linfaticos, por exemplo). Nio sio incluidos os tumores
intracranianos. Os tumores malignos sdo os mais graves, embora alguns dos benignos possam
causar transtornos e alteragbes funcionais, estéticas e até colocar em risco a vida das pessoas
{comoo angiofibroma juvenil).®

11l ~ CONCLUSAO

1. As principais metas do tratamento do cincer sfo: cura, prelongamento da wda
atil e melhora da qualidade de vida. Existem tré&s formas principais de tratamento do cancer'
quimioterapia, radioterapia e cirurgia. Elas podem ser usadas em conjunto, variando apenas
quanto & suscetibilidade dos tumores a cada uma das modalidades terapéuticas e & melhor

INSTITUTO NACIONAL DO CANCER - INCA. O que ¢ edncer? Disponivel em: !
<http://wwwl.inca.gov. br/canteudo_view.asp?id=322>, Acesse em; 28 jul, 2020, |
PCAMPANA L G. GOIATO M. C. Tumores de Cabeca ¢ Pescogo: Epidemiologia, Fatores de Risco, Diagnosticoe T ratamento
Revista Odontoldgica de Aragatuba, v.34, n.1, p. 20-26, lanciro/Junhe, 2013 Disponivel em: |
hitps:/fapcdaracatuba.com.br/revista/2014/03/03 . pdf Acesso em: 27 abr 2021,

* CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA - CFM. Consulla médica. Resolucan CFM N° 1958/2010. Disponivel em:
<http:/Awww.portalmedico.org.br/resolucoes/em/2010/1958 _2010.htm>, Acesso em: 28 jul. 2020,

f Universidude Federal do Pard, Mini Curso de Atualizagiio em Oncologia, Disponive] em;
<http:/Avww.ufpa.br/icsfarquivos/folder%20minicurso-ONCOLOGIA. pdf>, Acesso em: 28 jul. 2020,

¢ CANCER DE CABECA E PESCOGCO Disponivel em: http://www.sbeancer.ora.br/wp-content/uploads/2016/10/cancer-de-
cabeca-e-pescoco.pdf Acesso em: 27 abr 2021,
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sequéncia de sua administragio. Atualmente, poucas sfio as neoplasias malignas tratadas com
apenas uma modalidade terapéutica. Os especialistas médicos, responsaveis pela indicagio da
cirurgia oncoldgica, da quimioterapia e da radioterapia sdo, respectivamente, o cirurgido
oncoldgico, o oncologista clinico e o radioterapeuta’.

2. Diante do exposto, informa-se que a consulta em cirurgia de cabe¢a e
pescogo/oncologia estd indicada diante do quadro clinico apresentado pelo Autor - tumorag#o
em regifio cervical (Evento 1, ANEXO2, Paginas 9 e 11 a 14). Além disso, estd coberta pelo
SUS. conforme a Tabela de Procedimentos. Medicamentos, Orteses/Préteses e Maleriais
Especiais do SUS (SIGTAP), na qual constam: consuita médica em Atenciio Especializada,
sob o cddigo de procedimento: 03.01.01.007-2.

.

3. Por se tratar de demanda oncoldgica, insta mencionar que a organizag#o da
atencfio oncolodgica no SUS foi reestruturada em consonéncia com a Rede de Atencio & Salde
e de forma articulada entre os trés niveis de gestéo.

4, O Componente de Atengiio Bésica tem por objetivos, dentre outros, realizar
rastreamento para detecciio e diagndstico precoce do cdncer e encaminhamento da pessoa com
suspeita para confirmagfo diagndstica em pontos da rede de atenc#o.

5. O Componente de Atengiio Especializada é composto por ambulatdrios de
especialidades, hospitais gerais e hospitais especializados habilitados para a assisléncia
oncoldgica. Esses devem apoiar e complementar os servicos da atencgfio bdsica na investigacéo
diagnodstica, no tratamento do caneer (...), garantindo-se, dessa forma, a integralidade do
cuidado no ambito da rede de atencfio 4 salde. O componente da Atengfio Especializada ¢é
constituido pela Atencdo Ambulatorial e Hospitalar.

6. A Alengdo 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 (ANEXO I)®, nos quais sfio oferecidos os tratamentos especializados de alta
complexidade, incluindo servicos 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.

7. Assim, em consondncia com o regulamento do SUS, conforme pactuagio na
Comissiio Intergestores Bipartite (Deliberagio CIB-RJ n® 4.004 de 30 de marcgo de 2017), o
Estado do Rio de Janeiro conta com uma Rede de Alta Complexidade Oncoldgica (ANEXO

Ty
8. O ingresse dos usudrios nas unidades que ofertam os servigos do SUS, ocorre

por meio do sistema de regulagdo, conforme previsto na Politica Nacional de Regulagio que
organiza o servico em trés dimensdes (Regulagdo de Sistemas de Sande, Regulagdo da Atencéo

7 Ministério da Sadde. Instiluto Nacional do Cancer — INCA. ABC do Ciineer. Disponivel em:

<http:/fovsms.saude.g gov. hr/bvs/publicacoes/abe_do_cuncer.pdf>, Acesso em: 28 jul, 2020,

¥ Portaria SAS/MS 1 140 de 27 de feverciro de 20 (4 - estabelecimentos de satide habilitudos como CACON ¢ UNACON.
Disponivel em: <http://byvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/sas/2014/pn0140_27_02_2014.himl>. Acesso en: 28 jul. 2020,

? Deliberagdo CiB n°4.004 de 30 de margo de 2017, Pactuar “ad referendum” o credenciamento e habilitngdo das Unidades de )
Assisiéncia de Alta Complexidade em Oncologia — UNACON e Centros de Assisiéneia de Alte Complexidade em Oneologiu —

CACON, nas unidades sbuixo listadas, em adeqeagdo a Portaria GM/MS 1° 140 de 27/02/2014, Disponivel em: \
<http://138.68.60.75/imuges/pontarias/abril201 7/dia 1 0/delibi004. pd1>, Acesso em: 26 abr, 2021,
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a Salde e Regulacio do Acesso a Assisténcia) para qualificar a atencdo e o acesso da
populagiio as acdes e aos servicos de sa(de'?.

9, Com intuito de identificar o correto encaminhamento do Autor no sistema de
regulagdo. este Nicleo consultou o Sistema Estadual de Regulagio (SER), onde observou-se
que 0 Autor se encontra com agendamento realizado para o dia 17/05/2021 no Hospital
Universitirio Pedro Ernesto.

10. Assim, entende-se que a via administrativa para o caso em tela ja estd sendo
utilizada,

E o parecer.

Ao 4° Juizado Especial Federal do Rio de Janeiro, da Se¢iio Judicidria do
Rio de Janeiro, para conhecer e tomar as providéncias que entender cabiveis,

FERNANDO ANTONIO DE A. GASPAR
Médico
CRM-R] 52,52996-3
1. 3.047.163-6

CRE-RIT1517
ID/4.216.235-6

FLAVIO AFONSO BADARO
Assessor-chefe
CRF-RJ 10.277
1D. 436.475-02

" 3R ASIL. Ministério da Suude. Secretaria de Alengilo A Satde. Departamento de Regulaglio. Avaliagdo ¢ Controle de
Sistemas. Regulagdo. Gestio do SUS. Dispanive! e < hitpa/bvsms.saude.gov.bifbvs/publicacoes/pacto_saude_volume6.pd?
>, Acesso em: 26 abr. 2021,
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ANEXO I
Estabelecimentos de Saide Habilitados em Oncologla no Estado do Rio de Janeiro
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Portaria SAS/MS n® 438, de 24 de fevereiro de 2017.



