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Rio de Janeiro, 16 de setembro de 2021.

Processo n° 5099921-37.2021.4.02.5101.

ajuizado por |

[ ]

O presente parecer visa atender a solicitagdo de informacdes técnicas da 6
Turma Recursal — 1° Juiz Relator (RJ), da Segdo Judiciaria do Rio de Janeiro, quanto a
consulta ambulatério 1° vez - coloproctologia (oncologia).

I - RELATORIO

1. Cumpre esclarecer que para a emissdo deste Parecer foi considerado o
documento médico acostado ao Processo origindrio n° 5098585-95.2021.4.02.5101, uma vez
que o processo enviado pela 6* Turma Recursal - 1° Juiz Relator (RJ) ndo possui
documento médico.

2. Para elaboragdo deste Parecer Técnico foi considerado laudo médico do
Hospital Municipal Miguel Couto - HMMC (Eventol OUT3 Paginas 12 e 13). emitido em

03 de setembro de 2021, pelo médico |

Em sintese, trata-se de Autora, 69 anos de idade, que foi submetida a
retossigmoidectomia, anastomose colorretal térnimo-terminal com grampeador circular de 28
mm e drenagem da cavidade abdominal com dreno tipo Blake no dia 07 de julho de 2021 no
HMMC, devido a obstrugdo intestinal causada por lesdo estenosante de cdlon sigmoide.
Tomografia computadorizada de abdome e pelve (14 de julho de 2021) demonstrando no
minimo quatro lesdes solidas hipodensas, com éareas densas de permeio. Identificado no
procedimento cirlirgico lesdes hepaticas sugestivas de metéstases. Resultado anatomo-
patolégico da peca cirlrgica (retossigmoide): adenoncarcinoma moderadamente
diferenciado (grau II), dlcerado, medindo cerca de 3,5 x 3,0 cm, com invasio de toda a
espessura da parede intestinal até o tecido adiposo adjacente ¢ a serosa.

-

3. Ainda de acordo com laudo médico supracitado (Eventol OUT3 Paginas 12
e 13), a Autora apresentou boa recuperagdo pdés-operatdria até o dia de hoje. obtendo alta
hospitalar no dia 14 de julho de 2021. Apés encaminhamento da Autora para avaliacdo da
oncologia ciriirgica quanto a realizagdo de quimioterapia adjuvante, foi realizado no dia 19
de julho de 2021 na Clinica da Familia José de Souza Herdy, na plataforma SER para
agendamento de consulta. Desde entdo, a Autora esta aguardando agendamento da consulta
com o oncologista clinico, porém as condigdes clinicas vém piorando, com perda de peso
importante (12 Kg em 3 meses / Peso anterior & doenga: 62 Kg e peso atual: 50 Kg),
apresentando risco de morte pela falta da continuidade do tratamento oncoldgico. Sendo
reiterado a solicitagio de marcacdo de consulta do oncologista clinico com urgéncia, para
seguimento do tratamento.

II - ANALISE
DA LEGISLACAO




Secretaria de
Sautde

1
ey
GOVERNO DO ESTADO

RIO DE JANEIRO

Subsecretaria Juridica
Niicleo de Assessoria Téenica em Agoes de Salde

1. A Portaria de Consolidagdo n°® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017,
contém as diretrizes para a organiza¢do da Atengio a Satide no ambito do Sistema Unico de
Saude (SUS) visando superar a fragmentacio da atengéo e da gestdo nas Regides de Saade e
aperfeigoar o funcionamento politico-institucional do SUS com vistas a assegurar a0 usuario
o conjunto de agdes 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 Relagdo Nacional de Ac¢des e Servigos de Saiide (RENASES) no ambito do
Sistema Unico de Satde (SUS) e dé outras providéncias.

3. O Anexo IV da Portaria de Consolidagdo n° 3/GM/MS, de 28 de setembro de
2017, institui a Rede de Atengéo a Salde das Pessoas com Doengas Crénicas, no 4mbito do
SUS.

4, O Anexo IX da Portaria de Consolidagao n° 3/GM/MS, de 28 de setembro de
2017, instituiu a Politica Nacional para a Preven¢do e Controle do Cancer na Rede de
Atengdio a Satide das Pessoas com Doengas Cronicas, no ambito do SUS.

5. A Portaria n® 140/SAS/MS de 27 de fevereiro de 2014 redefine os critérios e
pardmetros para organiza¢do, planejamento, monitoramento, controle e avaliagio dos
estabelecimentos de salde habilitados na atengdo especializada em oncologia e define as
condicdes estruturais, de funcionamento e de recursos humanos para a habilitagdo destes
estabelecimentos no dmbito do Sistema Unico de Saiide (SUS).

6. A Portaria n° 346/SAS/MS de 23 de junho de 2008 mantém os
formuldrios/instrumentos do subsistema de Autorizag¢do de Procedimentos de Alto Custo do
Sistema de Informagdes Ambulatoriais (APAC-SAI) na sistematica de autorizagio,
informag@o e faturamento dos procedimentos de radioterapia e de quimioterapia.

7. O Capitulo VII, do Anexo IX, da Portaria de Consolidagédo n° 2/GM/MS, de
28 de setembro de 2017, dispde sobre a aplicacdo 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 Saide (...).

8. No ambito do Estado do Rio de Janeiro, a Deliberagdo CIB n® 2.883, de 12
de maio de 2014 pactuou as referéncias da Rede de Alta Complexidade Oncoldgica.

9. A Deliberagdo 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: promogdo da saude e prevengdo do céncer; detecg:ao precoce/diagnostico;
tratamento; medicamentos; cuidados paliativos; e, regulagio do acesso.

10. A Deliberagdo CIB-RJ n® 4004, de 30 de mar¢o 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, ¢ a
Portaria GM/MS n° 181, de 02/03/2016, que prorroga o prazo estabelecido na portaria
anterior para 28/02/2016.

11. A Deliberacdio CIB-RJ n° 5892, de 19 de julho de 2019, pactua as referéncias
da Rede de Alta Complexidade em Oncologia no 4mbito do Estado do Rio de Janeiro.

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

Art. 9°§ 1° O Complexo Regulador serd organizado em:
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I - Ceniral de Regulacdo de Consultas e Exames: regula o acesso a todos os
procedimentos ambulatoriais, incluindo terapias e cirurgias ambulatoriais;

Il - Central de Regulacdo de Internagdes Hospitalares: regula o acesso aos
leitos e aos procedimentos hospitalares eletivos e, conforme organizacédo
local, o acesso aos leitos hospitalares de urgéncia; e

oI - 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. Cincer (neoplasia maligna) 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 orgdos, podendo espalhar-se para outras regides do corpo (metdstase). Dividindo-se
rapidamente, estas células tendem a ser muito agressivas e incontroldveis, determinando a
formagio de tumores malignos, que podem espalhar-se para outras regides do corpo. As
causas de cancer sdo variadas, podendo ser externas ou internas ao organismo, estando inter-
relacionadas'.

2. Metastase ¢ basicamente a disseminagdo do cancer para outros Orgios —

quando as celulas 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 6rgdo, longe do sitio primario ou local de origem da doenga, esse novo
tumor é chamado de metastatico®.

3. O cincer de célon estd entre as principais enfermidades do mundo
ocidental. A 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 actimulo de
mutagdes somaticas seguidas de uma seleg@o clonal que resulta na transformagdo maligna.
Os tumores podem aparecer em qualquer lugar no célon, embora a maioria esteja localizada
no lado esquerdo do célon distal (incluindo o reto, o sigmoide € o colén descendente)’.

4. Perda de peso € importante causa de internagao hospitalar, pois pode fazer
parte do quadro clinico de doencas sistémicas avangadas, simbolizar primeiro sintoma de
malignidade ou manifestagdo de doengas psiquiatricas. Independente da causa de base ha
correlagdo 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 a 12 meses (sindrome consumptiva). As principais causas de perda de peso isolada
sdo: cancer, distirbios psiquidtricos, doengas do aparelho digestério, endocrinopatias,
afeccdes reumaticas, infecgdes e origem indeterminada®.

' BRASIL. Ministério da Satde. INCA - PROCEDURES. Cancer de Colo Uterino. Revista Brasileira de Cancerologia, 2000,
46(4): 351-54. Disponivel em: <http://www.inca.gov.br/rbe/n_46/v04/pdf/normas.pdf>. Acesso em: 16 set. 2021.

* SOCIEDADE BENEFICENTE ISRAELITA BRASILEIRA. O que é metéstase. Disponivel em:

<hitp://www.einstein br/einstein-saude/em-dia-com-a-saude/Paginas/o-que-e-a-metastase.aspx>. Acesso em: 16 set. 2021,

* CORDEIRO, F. et al. Diagndstico, Estadiamento e Tratamento Cirtirgico e Multidisciplinar do Cancer Colorretal. Projeto
Diretrizes - Associagio Médica Brasileira e Conselho Federal de Medicina. p 1-12; 2001. Disponivel em:
<hitps://diretrizes.amb.org br/_BiblictecaAntiga/diagnostico-estadiamento-e-tratamente-cirurgico-e-multidisciplinar-do-cancer-
colorreta.pdf>. Acesso em: 16 set. 2021.

*PINHEIRO, K. M. K. et al. Investigagiio de sindrome consumptiva. Arquivo Médico dos Hospitais da Faculdade de Ciéncias
Meédicas da Santa Casa de S@io Paulo, 2011, Disponivel em:
<http://www.femsantacasasp.edu.br/images/Arquivos_medicos/2011/56_2/AA06.pdf>. Acesso em: 16 set. 2021.
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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 prescrigéio terapéutica como ato médico completo e que pode ser concluido ou
ndo em um Gnico momento’.

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

III - CONCLUSAO

1. Informa-se que a consulta ambulatério 1* vez - coloproctologia (oncologia)
esti indicada para o mancjo do quadro clinico apresentado pela Autora
(Eventol_OUT3 Paginas 12 e 13).

2. Além disso, esta coberta pelo SUS, conforme a Tabela de Procedimentos,
Medicamentos, Orteses/Proteses e Materiais Especiais do SUS (SIGTAP), na qual consta
consulta médica em atencdo especializada, sob o cédigos de procedimento 03.01.01.007-2.

3. Salienta-se que somente apdés a avaliacio do médico especialista
(oncologista), podera ser definida a_conduta terapéutica mais adequada ao caso da
Autora.

4. A organizagdo da atengdo oncoldgica no SUS foi reestruturada em
consonancia com a Rede de Atengdo a Saide e de forma articulada entre os trés niveis de
gestao.

5. O componente de Atengdo Especializada ¢ composto por ambulatérios de
especialidades, hospitais gerais e hospitais especializados habilitados para a assisténcia
oncoldgica. Esses devem apoiar e complementar os servigos da atengdio basica na
investigacdo diagndstica, no tratamento do cancer (...), garantindo-se, dessa forma, a
integralidade do cuidado no dmbito da rede de atencéo a saude O componente da Atenc¢do
Especializada ¢ constituido pela Atengdo Ambulatorial e Hospitalar.

6. 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
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 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 Saude, quando publicados.

¥ CFM - Conselho Federal de Medicina-. Resolugdio CFM N° 1958/2010. Disponivel em: <
hnp /Iwww.portalmedico.org. br/resolucoes/cfm/2010/1958_2010.htm>. Acesso em: 16 set. 2021,

© Brasil. Ministério da Saiide. Secretaria de Atengdo a Saude. Protocolos clinicos e diretrizes terapéuticas em
Oncologia/Ministério da Saude, Secretaria de Atengdo a Satde — Brasilia: Ministério da Satde, 2014, Disponivel em;
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/protocolos_clinicos_diretrizes _terapeuticas_oncologia.pdf>. Acesso em: 16 set.
2021.
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7. Assim, em consondncia com o regulamento do SUS, cumpre mencionar que
o Estado do Rio de Janeiro conta com uma Rede de Alta Complexidade Oncolégica’,
conforme pactuagao na Comissdo Intergestores Bipartite (Deliberacdo CIB n® 4.004, de 30
de marco de 2017).

8. O acesso aos servigos habilitados para o caso em tela ocorre com a insergdo
da demanda junto ao sistema de regulagdo. Cumpre salientar que a Politica Nacional de
Regulacdo, esta organizada em trés dimensdes integradas entre si: Regulagio de Sistemas de
Saude, Regulacdo da Atengdo a SalGide e Regulacdo do Acesso a Assisténcia, que devem ser
desenvolvidas de forma dindmica e integrada, com o objetivo de apoiar a organizagdo do
sistema de saude brasileiro, otimizar os recursos disponiveis, qualificar a aten¢do e o acesso
da populagdo as agdes e aos servigos de saide®.

9. No intuito de identificar o correto encaminhamento da Requerente nos
sistemas de regulagiio, este Nicleo consultou o SER e verificou que se encontra com
situacdo “Em_fila” para o procedimento Ambulatério 1° vez - Coloproctologia
(Oncologia), classificacdo de prioridade Amarelo — Urgéncia, com data da solicitagdo em
19/07/2021 pela unidade solicitante Clinica da Familia José de Souza Herdy AP 40. Além
disso, consta a seguinte observacio em 03/08/2021: paciente operada, aguarda perfil®.

10. Entende-se que a via administrativa para a consulta em oncologia estd sendo
utilizada. sem a resolucéo até o presente momento.

11. Acrescenta-se que em documento médico (Eventol OUT3 Paginas 12 ¢
13), foi mencionado que a Autora apresenta risco de morte pela falta de continuidade do
tratamento oncoldgico. Salienta-se que a demora no inicio do tratamento, pode acarretar
em complicacdes graves, que influenciem negativamente no prognostico da Autora.

E o parecer.

A 6° Turma Recursal - 1° Juiz Relator (RJ), da Secdo Judiciaria do Rio
de Janeiro, para conhecer e tomar as providéncias que entender cabiveis.

TATIANA GUIMARAES TRINDADE
Fisioterapeuta
CREFITO2/104506-F
Matr.: 74690

FLAVIO AEORSO BADAKO— .
ssessor-chefe
CRF-RJ 10.277

ID. 436.475-02

" Deliberago CIB n° 4.004 de 30 de margo de 2017. Pactuar “ad referendum’ o credenciamento e habilitagdio 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 adequagio 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: 16 set. 2021.

% Brasil. Ministério da Saide. Regulagdo. Gestio do SUS. Disponivel em: <http://portalms.saude.gov. br/gestao-do-
sus/programacao-regulacao-controle-e-financiamento-da-mac/regulacao>. Acesso em: 16 set. 2021.

? SER. Sistema Estadual de Regulagfio. Disponivel em: <https://ser.saude.rj.gov.br/ser/pages/consultas-exames/fila/analise-fila-
pesquisar.seam>, Acesso em: 16 set. 2021.
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