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PARECER TECNICO/SES/SJ/NATJUS-FEDERAL N° 0770/2021
Rio de Janeiro, 09 de agosto de 2021.

Processo n° 5009038-17.2021.4.02.5110,
ajuizado por |

| representado por

O presente parecer visa atender a solicitagio de informagdes técnicas da 5* Vara
Federal de Sao Jodo de Meriti, da Segdo Judiciaria do Rio de Janeiro, quanto a transferéncia e
tratamento oncolégico.

I-RELATORIO

1. Para elaboragdo deste Parecer Técnico, foram considerados os documentos médicos
onde constam a identificacdo legivel do Autor e do profissional médico emissor.

2. De acordo com documentos do Hospital Municipal Juscelino Kubitschek e
Formulario Médico da Defensoria Publica da Unifio (Evento 1, OUT7, Paginas 2 a S: Evento 1,
OUTS, Pagina 1; Evento 1, OFIC11, Paginas 2 a 4; Evento 1, OF[CI2 Péagina 1), emltldos em28 e
30 de julho e 03 de agosto de 2021, pelos médicos|

| o Autor encontra-se internado
nesta unidade com possivel cancer de pulmao, relato de “cdncer pulmonar em lobo superior
esquerdo, com metdstase”. Foi solicitado bidpsia, porém sem realizacdo até a presente data.
Apresenta moderado derrame pleural a direita; maltiplas linfonodomegalias mediastinais e intra-
abdominais e leve desconforto respiratério. Foi submetido a tomografia computadorizada de
pescogo, onde foi revelada “massa lobulada no lobo superior do pulméo esquerdo, com componente
infiltrativo mediastinal...”. Foi informado que o caso do Autor configura urgéncia devido ao risco de
morte. Foi solicitado transferéncia para hospital de grande porte que haja Servigo de Oncologia,
para tratamento oncoldgico e avaliacao.

Il - ANALISE
DA LEGISLACAQO

I. A Portaria de Consolidagdo n® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, contém as
diretrizes para a organiza¢do da Ateng¢do a Saide no dmbito do Sistema Unico de Satde (SUS)
visando superar a fragmentacio da atengio e da gestfio nas Regides de Saide ¢ aperfeicoar o
funcionamento politico-institucional do SUS com vistas a assegurar ao usudrio o conjunto de acdes
e servigos que necessita com efetividade e eficiéncia.

2. A Portaria de Consolidagdo n° 1/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, publica a
Relag@o Nacional de Acdes e Servigos de Saide (RENASES) no ambito do Sistema Unico de Saide
(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 Atengdo a Salide das Pessoas com Doencas Cronicas, no ambito do SUS.
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4. O Anexo IX da Portaria de Consolidagdio n® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017,
instituiu a Politica Nacional para a Prevenciio e Controle do Cancer na Rede de Atencdo & Saude das
Pessoas com Doengas Cronicas, no ambito do Sistema Unico de Satide (SUS).

5. A Portaria n® 140/SAS/MS de 27 de fevereiro de 2014 redefine os critérios e
pardmetros para organizagdo, planejamento, monitoramento, controle e avaliagdo dos
estabelecimentos de satde habilitados na atencéo especializada em oncologia e define as condicdes
estruturais, de funcionamento e de recursos humanos para a habilitagdo destes estabelecimentos no
ambito do Sistema Unico de Saide (SUS).

6. A Portaria n° 346/SAS/MS de 23 de junho de 2008 mantém os
formulérios/instrumentos do subsistema de Autorizacio de Procedimentos de Alio Custo do Sistema
de Informagdes Ambulatoriais (APAC-SAI) na sistematica de autorizagdo, informagéo e faturamento
dos procedimentos de radioterapia e de quimioterapia.

7. O Capitulo VII, do Anexo IX, da Portaria de Consolidacdo n° 2/GM/MS, de 28 de
setembro de 2017, dispde sobre a aplicagdo da Lei n° 12.732, de 22 de novembro de 201 2, que versa
a respeito do primeiro tratamento do paciente com neoplasia maligna comprovada, no ambito do
Sistema Unico de Saide (...).

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 prioritarios:
promogdo da saide e prevencdo do cancer; detecgiio precoce/diagnéstico; tratamento; medicamentos;
cuidados paliativos; e, regulagio do acesso.

0. A Deliberagio 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 Deliberagdo 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 adequagdo
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 Regulagdo do SUS, disposta no Anexo XXVI
da Portaria de Consolidagdo n° 2/GM/MS, de 28 de setembro de 2017;

Art. 9° ¢ 1° O Complexo Regulador serd organizado em:

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

II - 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; e

HI - Central de Regulagdo de Urgéncias: regula o atendimento pré-hospitalar de
urgéncia e, conforme organizagdo local, o acesso aos leitos hospitalares de
urgéncia.

DO QUADRO CLINICO

1. O céancer de pulmio ¢ o segundo mais comum em homens e mulheres no Brasil
(sem contar o cancer de pele ndo melanoma). Eo primeiro em todo o mundo desde 1985, tanto em
incidéncia quanto em mortalidade. Cerca de 13% de todos os casos novos de cancer sdo de pulmao.
A ultima estimativa mundial apontou incidéncia de 1,82 milhdo de casos novos de cancer de pulméo
para o ano de 2012, sendo 1,24 milhdo em homens e 583 mil em mulheres. O tabagismo e a exposicdo
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passiva ao tabaco sdo importantes fatores de risco para o desenvolvimento de cancer de pulméo. Em
cerca de 85% dos casos diagnosticados, o cancer de pulméo esta associado ao consumo de derivados
de tabaco. No Brasil, foi responsavel por 26.498, sendo 15.514 homens e 10.978 mulheres (2015,
Atlas de Mortalidade por Cancer - INCA). A taxa de sobrevida relativa em cinco anos para cincer
de pulméo € de 18% (15% para homens e 21% para mulheres). Apenas 16% dos canceres sdo

diagnosticados em estagio inicial (cancer localizado), para o qual a taxa de sobrevida de cinco anos
éde 56%'.

2. Linfadenopatia ou linfonodomegalia é o termo coletivo empregado no diagndstico
de linfonodos com mais de 1 cm de didmetro, independentemente de suas caracteristicas. Na maioria
dos casos, representa resposta transitoria 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 terapéutica especifica’.

3. A metistase ¢ basicamente a disseminagéo do cancer para outros 6rgaos — quando
as células cancerigenas desprendem do tumor primario (ndo é uma regra) e entram na corrente
sanguinea ou no sistema linfatico. Ao espalhar-se pelo corpo e formar um novo tumor em outro
orgdo, longe do sitio primario ou local de origem da doencga, esse novo tumor é chamado de
metastatico’. As metastases na coluna vertebral sio usualmente procedentes de neoplasia maligna da
mama, pulmdo e prostata refletindo a grande prevaléncia destas neoplasias e sua predisposicdo em
promover metastase para o esqueleto®.

4, Derrame pleural ¢ a presenga de liquido na cavidade pleural resultante de
transudagdo excessiva ou exsudagio das superficies pleurais. Constitui um sinal de doencga e nio um
diagndstico por si s6’.

DO PLEITO

1. 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 situagio exigem
uma abordagem terapéutica. O oncologista é o médico clinico especializado no tratamento do cancer
e responsavel, sobretudo, por prescrever tratamentos de quimioterapia, imunoterapia e
hormonioterapia®.

111 — CONCLUSAO

! BRASIL. Ministério da Saude. [nstituto Nacional do Cancer - INCA. Tipo de Cancer — Cancer de Pulmo. Disponivel em: <
https://www.inca.gov.br/tipos-de-cancer/cancer-de-pulmao >. Acesso em: 09 ago. 2021,

*MATOS, L. L. et. al. Linfadenopatia cervical na infincia: etiologia, diagnostico diferencial e terapéutica. Arq Bras Cién Saude, v.35,
n.3, 2010. Disponivel em:
<http://www.google.com.br/url?sa=t&rct=j & q=&esrc=s&source=web&cd=4&cad=rja&uact=8&ved=0ahUK EwiMkonhpaLK AhVChJ A
KHeNnABwQFgguMAM&url=http%3 A%2F%2Ffiles.bvs.br%2Fupload%2FS%2F 1983-

2451%2F2010%2Fv35n3%2Fal 689&usg=AFQjCNG-lobCjYJzLTnYTASIElcgSEs73A&bvm=bv.111396085,d.Y2I>. Acesso em: 09
ago. 2021.

? Sociedade Beneficente Israelita Brasileira. O que ¢ metastase. Disponivel em: <http://www.einstein.br/einstein-saude/em-dia-com-a-
saude/Paginas/o-que-e-a-metastase.aspx>. Acesso em: 09 ago. 2021,

1 Scielo. ARAUJO, J. L. V. Manejo das neoplasias metastdticas da coluna vertebral - uma atualizagfio. Rev. Col. Bras. Cir. vol.40 no.6
Rio de Janeiro Nov./Dec. 2013. Disponivel em: <https://www.scielo.br/sciclo.php?script=sci_arttext&pid=S0100-
69912013000600015>, Acesso em: 09 ago. 2021,

“Biblioteca Virtual em Saide. Descritores em ciéncias da saiide. Derrame Pleural. Disponivel em:
<https://pesquisa.bvsalud.org/portal/decs-locator/?lang=pt&mode=&tree_id=C08.528.652>. Acesso em: 09 ago. 2021.

¢ Brasil. Ministério da Saide. Secretaria de Atengdo a Satude. Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas em Oncologia/Ministério da
Saiide, Secretaria de Atengfio 4 Saiide — Brasilia: Ministério da Satide, 2014. Disponivel em: d=_
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/protocolos_clinicos_diretrizes_terapeuticas_oncologia.pdf>. Acesso em: 09 ago. 2021.
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1. Em sintese, trata-se de Autor internado no Hospital Municipal Juscelino Kubitschek,
com quadro clinico de “massa lobulada no lobo superior do pulméo esquerdo, com componente
infiltrativo mediastinal” - possivel cancer de pulméo, solicitando o fornecimento de transferéncia e
tratamento oncolégico (Evento 1, INICI, Pagina 14).

2. Quanto ao questionamento sobre a congruéncia das alegacSes e os documentos
médicos anexados, ressalta-se que, embora tenha sido pleiteado o tratamento oncolégico, apds
anélise dos documentos médicos acostados ao processo, constatou-se que o Autor apresenta quadro
clinico de possivel cancer de pulméo, contudo ainda ndo confirmado. Assim, considerando que para
o adequado planejamento do tratamento, ¢ necessario fazer o diagnéstico histolégico e o
estadiamento para definir se a doenga estd localizada no pulmao ou se existem focos em outros
6rgdos' e que a unidade na qual o Autor encontra-se internado, nio possui tal especialidade, informa-
se que serdo abordados os aspectos relativos a avaliacio em oncologia, uma vez que esta também
tenha sido solicitada em Evento 1, OFIC12, Pagina 1.

3. Informa-se que a avaliacio em oncologia esta indicada ao acompanhamento do
quadro clinico do Autor — “massa lobulada no lobo superior do pulméo esquerdo, com componente
infiltrativo mediastinal” - possivel cancer de pulméo (Evento 1, OUT7, Paginas 2 a 5; Evento 1,
OUTS, Pagina 1; Evento 1, OFIC11, Paginas 2 a 4; Evento 1, OFIC12, P4gina 1). Além disso, esta
coberta pelo SUS, conforme Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses/Proteses e Materiais
Especiais do SUS (SIGTAP), na qual constam: consulta médica em atengfio especializada, tratamento
clinico de paciente oncolégico, 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, considerando o disposto na Relagdo Nacional de Acdes e Servicos de Satde
(RENASES).

4. Salienta-se que somente apés a avaliacio do médico especialista (oncologista),
podera ser definido o tratamento mais adequado ao caso do Autor.

5. Quanto a organizagdo da aten¢do oncolégica no SUS, essa foi reestruturada em
consondncia com a Rede de Atencéio a Salide e de forma articulada entre os trés niveis de gestdo.

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

7. A Atengdo 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
sao oferecidos os tratamentos especializados de alta complexidade, incluindo servigos de cirurgia,
radioterapia, quimioterapia, e cuidados paliativos, em nivel ambulatorial e de internagdo, 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.

8. Assim, em consonédncia com o regulamento do SUS, conforme pactuacio na
Comissdo Intergestores Bipartite (Deliberagdo CIB n° 4.004. de 30 de marco de 2017), cumpre
mencionar que o Estado do Rio de Janeiro conta com uma Rede de Alta Complexidade Oncolégica
(ANEXO I)’.

7 Deliberagiio C1B n® 4,004 de 30 de marco de 2017. Pactuar “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,
nas unidades abaixo listadas, em adequagfo a Portaria GM/MS n° 140 de 27/02/2014. Disponivel em:
<http://www.brasilsus.com.br/images/portarias/abril2017/dial 0/delib4004.pdf>. Acesso em: 09 ago. 2021,
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9. O ingresso dos usuarios nas unidades que ofertam os servigos do SUS, ocorre por
meio do sistema de regula¢do, conforme previsto na Politica Nacional de Regulagio que organiza o
servico em trés dimensdes (Regulagdo de Sistemas de Saude, Regulacdo da Atengdio a Saude e
Regulagao do Acesso a Assisténcia) para qualificar a atengéo e o acesso da populagdo as agdes e aos
servigos de saude®,

10. De acordo com documentos acostados ao processo (Evento 1, OUT7, Paginas 2 a 5;
Evento 1, OUTS, Pagina 1; Evento 1, OFIC12, Pagina 1), o Autor encontra-se internado em uma
unidade pertencente ao SUS, porém ndo habilitada na Rede de Alta Complexidade Oncoldgica do
Rio de Janeiro, a saber, o Hospital Municipal Juscelino Kubitschek. Assim, para que o Autor receba
o atendimento preconizado pelo SUS para o tratamento da sua condiciio clinica, informa-se que € de
responsabilidade da referida unidade providenciar o seu redirecionamento através da Central de
Regulacio para uma das unidades habilitadas na referida Rede de Oncologia, apta a atendé-lo.

11. Em pesquisa a plataforma do Sistema Estadual de Regulagio (SER), foi localizado
para o Autor “Selicitagio de Internagdo”, realizada em 27/07/2021, pela UPA Nilopolis, para
tratamento clinico de paciente oncolégico, com situagio em fila (ANEXO II).

12. Assim, entende-se que a via administrativa para o caso em tela j esta sendo utilizada,
contudo ainda sem a resolugido do mérito.

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

14. No que tange a gravidade da doenga e risco de morte da parte Autora, destaca-se que
em documento médico acostado ao processo (Evento 1, OFIC11, Pagina 4) € solicitado urgéncia para
o atendimento oncoldgico do Autor e informado que ha risco de morte. Assim, considerando que o
cancer de pulméo € um dos tipos de cancer com maior incidéncia e uma das principais causas de
mortalidade por cancer no Brasil'' e que a detecgdo precoce do cancer é uma estratégia para encontrar
o tumor numa fase inicial e, assim, possibilitar maior chance de tratamento', salienta-se que a
demora no atendimento oncolégico do Autor, poderi comprometer o prognéstico em questio.

15. Por fim, informa-se que o fornecimento de informagdes acerca da disponibilidade
de vagas nio constam no escopo de atuacio deste Nicleo.

E o parecer.

A 5" Vara Federal de Sao Jodo de Meriti, da Secdo Judicidria do Rio de Janeiro,
para conhecer e tomar as providéncias que entender cabiveis.

VIRGINIA SILVA FLAVIO

Enfermeira Assessor-chéfe
COREN/RI321.417 CRF-RJ 10.277
ID. 4.455.176-2 ID. 436.475-02

SBRASIL. Ministério da Sande. Secretaria de Atengo a Saude. Departamento de Regulagéio, Avaliagdo e Controle de Sistemnas.
Regulagdo. Gestio do SUS. Disponivel em: < http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/pacto_saude_volume6.pdf >. Acesso em: 09
ago, 2021,

? Sistema Estadual de Regulagéo (SER). Histérico do paciente. Disponivel em:
<https://ser.saude.rj.gov.br/ser/pages/internacao/historico/historico-paciente.seam>. Acesso em: 09 ago. 2021.

" Portaria de Consolidagao n° 2, de 28 de setembro de 2017. Capitulo VII, 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/prc0002_03_10_2017.html>. Acesso em: 09 ago. 2021,

! Scielo. ARAUJO, L. H. Etal. Céncer de pulmdo no Brasil. J. Bras. Pneumol. 2018;44(1):55-64. Disponivel em:
<https://www.scielo.br/j/jbpneu/a/NnmgVRdvjbjhR4MysDgWSD/?format=pdf&lang=pt>. Acesso em: 09 ago. 2021.
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ANEXO I

Estabelecimentos de Saiide Habilitados em Oncologia no Estado do Rio de Janeiro
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ANEXOIT
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