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PARECER TECNICO/SES/SJ/NATJUS-FEDERAL N° 1142/2021

Rio de Janeiro, 17 de novembro de 2021.

Processo n® 5012878-14.2021.4.02.5117,

ajuizado por |

O presente parecer visa atender a solicitagio de informagdes técnicas do 2°
Juizado Especial Federal de Sao Gonealo, da Se¢do Judiciaria do Rio de Janeiro, quanto a
internagio para tratamento em ginecologia/oncologia (Neoplasia de colo uterino).

I - RELATORIO

I. Inicialmente, informa-se que o documento médico constante em (Evento 1,
LAUDO3, pagina 1) foi desconsiderado para a elaboragido deste Parecer Técnico em razio
de. em consulta ao site eletrénico do CREMERJ no momento da elaboracio do mesmo, o
registro da profissional emissora do referido laudo estar constando como “suspenso™.

2. De acordo com documento médico da Clinica Municipal Dr. Zerbini - Secretaria
Municipal de Saide de Sdo Gongalo (Evento 1, LAUDO12, Pagina 1), emitido em 28 de
setembro de 2021, pelo médico | | a

Autora apresenta dor em baixo ventre, com hipétese diagnostica de neoplasia maligna de
colo de utero, sendo encaminhada para servi¢o de oncologia, preferencialmente no INCA.

2. Em (Evento I, LAUDOA4, pagina 1) hé laudo de exame anatomo-patolégico do
Laboratorio Sérgio Franco Medicina Diagnéstica, emitido em 26 de outubro de 2021 pelo
médico | | onde consta: Material:

Biopsia de colo uterino; Microscopia: Carcinoma de células escamosas invasivo, HPV-
associado.

Il - ANALISE
DA LEGISLACAO

1. A Portaria de Consolidagdo n® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017,
contém as diretrizes para a organizagio da Atengdo a Saude no ambito do Sistema Unico de
Satude (SUS) visando superar a fragmentagio da atengiio e da gestdo nas Regides de Sande e
aperfeigoar o funcionamento politico-institucional do SUS com vistas a assegurar ao usuério
o conjunto de a¢des 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 Rela¢do Nacional de AcBes e Servicos de Salide (RENASES) no ambito do
Sistema Unico de Satde (SUS) e da outras providéncias.

3. O Anexo [V da Portaria de Consolidagdo n® 3/GM/MS, de 28 de setembro de
2017, institui a Rede de Atengdo a Saide das Pessoas com Doeng¢as Crénicas, no ambito do
SuUS.

4, O Anexo IX da Portaria de Consolidag¢do 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
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Atengdo a Satde das Pessoas com Doencgas Cronicas, no &mbito do Sistema Unico de Saiide
(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 avaliagio dos
estabelecimentos de saiide habilitados na aten¢do especializada em oncologia e define as
condigdes estruturais, de funcionamento e de recursos humanos para a habilitacdo destes
estabelecimentos no ambito do Sistema Unico de Satde (SUS).

6. A Portaria n° 346/SAS/MS de 23 de junho de 2008 mantédm os
formularios/instrumentos do subsistema de Autorizagdo de Procedimentos de Alto Custo do
Sistema de Informagdes Ambulatoriais (APAC-SAI) na sistemética de autorizagio,
informag@o 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 aplicagido 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. No ambito do Estado do Rio de Janeiro, a Deliberagio CIB n° 2.883, de 12
de maio de 2014 pactuou as referéncias da Rede de Alta Complexidade Oncologica.
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: promogio da saide e prevengido do céncer; detecg:ao precoce/diagnostico;
tratamento; medicamentos; cuidados paliativos; e, regulacio do acesso.

10. A Deliberagio 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 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. A Deliberagao CIB-RJ n° 5892, de 19 de julho de 2019, pactua as referéncias
da Rede de Alta Complexidade em Oncologia no ambito do Estado do Rio de Janeiro.

12. Considerando a Politica Nacional de Regulagio 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:

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

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

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

DO QUADRO CLINICO

1. Cancer (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
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tecidos e orgdos, podendo espalhar-se para outras regides do corpo (metastase). Dividindo-se
rapidamente, estas células tendem a ser muito agressivas e incontrolaveis, determinando a
formagdo 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. O céincer do colo uterino ¢ a neoplasia maligna mais frequente do trato
genital feminino no Brasil. No mundo € a quarta causa de morte por cincer. A incidéncia
varia de 5 a 42 por 100.000 mulheres por ano. O céncer invasivo do colo uterino é mais
frequente em mulheres apds os 40 anos de idade. Cerca de 30 a 71% dos carcinomas in
situ ndo tratados evoluem para invasdo em 10 anos, ou seja, o diagnéstico das neoplasias pré-
invasivas se faz em torno dos 20 aos 30 anos, em mulher jovem, no 4pice da vida
reprodutiva’,

DO PLEITO

1. A consulta ginecolégica consta basicamente de entrevista ou anamnese ¢ do
exame fisico, a partir dos quais surge a hipdtese diagndstica, que em alguns casos serd
confirmada por exames complementares. Segue-se a conduta terapéutica, em fungdo dos
dados obtidos. A anamnese ¢ o exame ginecologico ndo devem ser reduzidos apenas a
queixa ginecologica e ao exame dos Orgdos genitais, pois se sabe que muitas vezes o
ginecologista ¢ o médico assistente daquela paciente e nem sempre o exame pélvico é o
elemento mais importante que permite o diagndstico da doeng¢a que a acomete. O exame
ginecologico consta de exame fisico geral, exame fisico especial (mamas, axilas, baixo-
ventre e regides inguino-crurais), exame genital (avaliacdo de d6rgdos genitais externos e
internos - exame especular e toque genital, vaginal e retal) e exames complementares’.

2. Internacio hospitalar ¢ descrito como confinamento de um paciente em um
hospital’. Unidade de internagdo ou unidade de enfermagem é o conjunto de elementos
destinados 4 acomodagdo do paciente internado, e que englobam facilidades adequadas a
prestagdo de cuidados necessarios a um bom atendimento®.

3. 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
e qual € o tratamento mais adequado para cada caso. Apesar da existéncia de protocolos
médicos, o tratamento oncolégico ¢ sempre muito individualizado - cada paciente, tumor e
situacdio exigem uma abordagem terapéutica. O oncologista ¢ o médico clinico especializado
no tratamento do cancer e responsavel, sobretudo, por prescrever tratamentos de
quimioterapia, imunoterapia e hormonioterapia®.

' BRASIL. Ministério da Saide. INCA - PROCEDURES. Cincer de Colo Uterino. Revista Brasileira de Cancerologia, 2000,
46(4): 351-54. Disponivel em: <http://www.inca.gov.br/rbe/n_46/v04/pdf/mormas.pdf>. Acesso em: 17 nov. 2021,

2 Murta,E.F.C.ef al. Cervical Cancer: Analysis of First Sexual Intercourse and Parity. Rev. Bras. Ginecol,

Obstet. vol.21 n0.9 Rio de Janeiro Oct. 1999, Disponivel em:< hitps://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0100-
7203 1999000900009> Acesso em: 17 nov. 2021.

Y HOSPITAL SAO LUCAS. PUC/RS. Rotina do ambulatério de Ginecologia. “Anamnese ¢ Exame Ginecoldgico™. Disciplina
de Sande Materno-Infantil. Disponivel em: <http://www.saude.ufpr.br/portal/labsim/wp-
content/uploads/sites/23/2016/07/'xame-Pelvico-c-Mamas.pdf>, Acesso em: 17 nov. 2021,

4 Biblioteca Virtual Em Saide. Descritores em Ciéneias da Saide. Descrigaio de hospitalizagfio. Disponivel em:
<https://pesquisa.bvsalud.org/portal/decs-locator/?lang=pt&mode=&trec_id=E02.760.400>, Acesso em: 17 nov, 2021,

*Scielo. FERRARINI, C. D. T. Conccitos ¢ Delinigdes em Saude. Revista Brasileira de Entermagem. v.30 n.3 Brasilia, 1977.
Disponivel em: <http:/Aiwww.scielo.br/scielo.php?seript=sci_arttext&pid=S0034-71671977000300314>. Acesso em: 17 nov

2021.
o BRASIL, Ministério da Saide. Scecretaria de Alengdio & Sadde. Protocolos Clinicos ¢ Diretrizes Terapéuticas em %
Oncologia/Ministério da Sainde, Scerctaria de Atenglio 4 Saude - Brasilin: Ministério da Saude, 2014, Disponivel em:
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4. A cirurgia oncolégica ¢ aquela destinada a extirpar a neoplasia através do
procedimento cirfirgico. Naqueles casos em que a cura anatdmica ndo ¢ mais possivel, o
cirurgido pode, muitas vezes, contribuir para a sua paliagdo’.

Il - CONCLUSAO

1. Trata-se de Autora com resultado histopatoldgico de bidpsia de colo uterino
evidenciando Carcinoma de células escamosas invasivo, HPV-associado (Eventol
LAUDO4, pag.1), sendo solicitada internag¢io para tratamento oncolo6gico/ginecologico.

2. Isto  posto, informa-se que a internagio para tratamento
ginecologico/oncolégico estd indicada ao quadro clinico da Autora, conforme documentos
médicos acostados (Eventol LAUDOI12, pag.1, Evento 1, LAUDO4, pagina 1);. Além disso,
considerando o disposto na Relagdo Nacional de Agdes e Servigos de Satde (RENASES), o
tratamento pleiteado estd coberto pelo SUS, conforme Tabela de Procedimentos,
Medicamentos, Orteses/Proteses e Materiais Especiais do SUS (SIGTAP), na qual constam:
consulta_ médica em Atengiio Especializada. tratamento clinico de paciente oncolégico ¢
tratamento de paciente sob cuidados prolongados por enfermidades oncolégicas, sob os
seguintes codigos de procedimento: 03.01.01.007-2, 03.04.10.002-1 e 03.03.13.006-7.

4. Ressalta-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 diagndstico em laudo patologico ou em
prazo menor, conforme a necessidade terapéutica do caso registrada em prontuério®.

S. Quanto a organizagdo da atengdo oncolégica no SUS, essa foi reestruturada
em consonéncia com a Rede de Atengéo a Saide e de forma articulada entre os trés niveis de
gestao.

6. O componente de Atengéo 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
investigagdo diagndstica, no tratamento do cincer (...), 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 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
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.

8. Assim, em consonancia com o regulamento do SUS, cumpre mencionar que
o Estado do Rio de Janeiro conta com uma Rede de Alta Complexidade Oncolégica’,

<hup://bvsms.saudc.gov,hr/bvs/pul)licacocs/prolocolos_cIinicos_dirclrizcs_terapeuticas_oncologiu.pdl>‘ Acesso em: |7 nov..
2021.

7 Colégio Brasileiro de Cirurgides. Programa de Auto-avaliagdo em cirurgia oncologica. Disponivel em: <htips://cbe.org. br/wp-
content/uploads/2013/05/Anol -IV.Cirurgia-oncologica.pdf>. Acesso em 17 nov. 2021,

*  MINISTERIO DA SAUDE. Portaria n° 1.220, de 03 de junho de 2014. Disponivel em:
<h(lp://bvsms.saudc.gov.br/bvs/saudclcgis/gm/ZOl4/prl1220_03_06_20l4.hlml>. Acesso em: 17 nov. 2021.

* Deliberagiio C1B n° 4.004 de 30 de margo de 2017. Pactuar “ad referencum’” o credenciamento ¢ habilitagio das Unidades de
Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia — UNACON ¢ Centros de Assisténeia de Alta Complexidade em Oncologia —
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conforme pactuagdo na Comissdo Intergestores Bipartite (Deliberagio CIB n°® 4.004, de 30
de marco de 2017).

9. O acesso aos servigos habilitados para o caso em tela ocorre com a insergio
da demanda junto ao sistema de regulagio. Cumpre salientar que a Politica Nacional de
Regulagdo, esta organizada em trés dimensoes integradas entre si: Regulagiio de Sistemas de
Sande, Regulagiio da Atengdo a Saide e Regulagiio do Acesso a Assisténcia, que devem ser
desenvolvidas de forma dindmica e integrada, com o objetivo de apoiar a organizacio do
sistema de saide brasileiro, otimizar os recursos disponiveis, qualificar a atengfio e o acesso
da populagdo as agdes e aos servi¢os de saide'’.

10. Destaca-se que, a Autora esta sendo assistida em uma unidade basica de
saide da Prefeitura Municipal de Sio Gongalo, a saber, a Clinica Municipal Dr.
Zerbini (Evento 1 LAUDOI2 pdg. 1), unidade que nfo integra a rede habilitada em
oncologia e vinculada ao SUS (Anexo). Sendo assim, é responsabilidade da referida
unidade encaminhar a Autora para uma das unidades de referéncia, onde recebera o
tratamento oncologico integral e preconizado pelo SUS, incluindo o (s) medicamento (s)
necessario (s) a seu tratamento.

11. Visando atualizar o status da Autora junto ao sistema de regulagdo, foi
realizada consulta no Sistema Estadual de Regulagdo (SER) observou-se que ha
agendamento oncolégico para o dia 06/12/2021 no Hospital do Cincer — INCA 1I. Dessa
forma, entende-se que a via administrativa esta sendo utilizada.

E o parecer.

Ao 2° Juizado Especial Federal de Sao Gongalo, da Secdo Judiciiria do
Rio de Janeiro, para conhecer e tomar as providéncias que entender cabiveis.

FERNANDO ANTONIO DE ALMEIDA GASPAR
Médico
CRM-R]J 52.52996-3
1d. 3.047.165-6

AVAO AFONSO BADARO

Assessor-chefe
CRF-RJ 10.277
1D. 436.475-02

CACON, nas unidades abaixo listadas, em adequagiio 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: 17 nov. 2021.

Y Brasil. Ministério da Saude. Regulagio. Gestdio do SUS. Disponivel em: <hup:/portalms saude.gov.br/gestao-do-
sus/programacao-regulacao-controle-c-financiamento-da-mac/regulacao>. Acesso em: 17 nov, 2021,
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ANEXO 1

Estabelecimentos de saude habilitados em oncologia no estado do Rio de Janeiro
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Portaria SAS/MS n° 458, de 24 de fevereiro de 2017.



