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PARECER TECNICO/SES/SJ/NATJUS-FEDERAL N° 1143/2021

Rio de Janeiro, 22 de novembro de 2021.

Processo n° 5000084-86.2021.4.02.5140,
ajuizado por | |

O presente parecer visa atender a solicitagdo de informagdes técnicas do
Juizo 3 da Justica 4.0, da Segdo Judiciaria do Rio de Janeiro, quanto consulta em
Ambulatério 1* vez Cirurgia Hepatobiliar (Oncologia) e posterior tratamento.

I - RELATORIO

1. Segundo Guia de Encaminhamento da Clinica da Familia Waldemar
Berardinelli (Evento 1, ANEXO2, Pagina 9), emitida em 08 de outubro de 2021, pela médica
| | a Autora, 58 anos, apresenta
perda de peso (+10% peso corporal), dor abdominal, fratura patolégica de fémur
esquerdo. Foi internada no hospital Albert Schweitzer para avaliagdo, obtendo o diagndstico
confirmado de cAncer de pancreas com exame de tomografia revelando imagem sugestiva
de implantes secundarios em pulmio e coluna, sendo encaminhada a consulta em oncologia.
Foi informada a seguinte Classificagdo Internacional de Doengas (CID-10) C25.0 -
Neoplasia maligna da cabeca do pancreas.

2. Em (Evento 1, ANEXO2, Pagina 10) foi acostado Guia de Referéncia do
Hospital Estadual Albert Schweitzer, emmda em 09 de setembro de 2021, pela médica
| | a Autora foi encaminhada & consulta em
oncologia para avalia¢do e conduta pela oncologia, devido a fratura patolégica em fémur
esquerdo, tumor de pancreas as imagem sugestiva de implantes secundérios em pulmdes e
coluna, sem indicagdo ou possibilidade de terapéutica cirurgica. Hipdtese diagnostica de
cancer de pancreas metastatico.

11 — 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 Atengio a Saude no ambito do Sistema Unico de
Satde (SUS) visando superar a fragmentag@o da atengio e da gestdo nas Regides de Saide e
aperfeigoar o funcionamento politico-institucional do SUS com vistas a assegurar ao usuério
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 Ag¢des e Servigos 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 Saude das Pessoas com Doengas Cronicas, no ambito do
1
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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 Preveng@o e Controle do Céancer na Rede de
Atengdo a Saude das Pessoas com Doengas Cronicas, no 4mbito do Sistema Unico de Satde
(SUS).

5. A Portaria n° 140/SAS/MS de 27 de fevereiro de 2014 redefine os critérios e
parametros para organizagdo, planejamento, monitoramento, controle e avaliagdo dos
estabelecimentos de saide habilitados na atengdo especializada em oncologia e define as
condigdes estruturais, de funcionamento e de recursos humanos para a habilitagio destes
estabelecimentos no ambito do Sistema Unico de Satde (SUS).

6. A Portaria n° 346/SAS/MS de 23 de junho de 2008 mantém os
formularios/instrumentos do subsistema de Autorizacio de Procedimentos de Alto Custo do
Sistema de Informagdes Ambulatoriais (APAC-SAI) na sistemética de autorizagio,
informagéo 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 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 ambito do Sistema Unico de Satde (...).

8. A Deliberagdo CIB-RJ n°® 4609, de 05 de julho de 2017, pactua o Plano
Oncoldgico do Estado do Rio de Janeiro, com vigéncia de 2017/2021, e contém os seguintes
eixos prioritarios: promogdo da satide e prevengdo do cancer; detecgdo precoce/diagndstico;
tratamento; medicamentos; cuidados paliativos; e, regulagdo 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 4mbito 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 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. 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 Regulagdo 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 organizagdo
local, o acesso aos leitos hospitalares de urgéncia; e

I - 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

(58]
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1. O cancer de péncreas mais comum ¢ do tipo adenocarcinoma (que se
origina no tecido glandular), correspondendo a 90% dos casos diagnosticados. A maioria dos
casos afeta o lado direito do 6rgdo (a cabega). Pelo fato de ser de dificil detecgdo e ter
comportamento agressivo, o cancer de pancreas apresenta alta taxa de mortalidade, por conta
do diagndstico tardio. Raro antes dos 30 anos, torna-se mais comum a partir dos 60. A
incidéncia ¢ mais significativa no sexo masculino. Os sinais e sintomas mais comuns do
cancer de pancreas sfo: fraqueza, perda de peso, falta de apetite, dor abdominal, urina escura
e presenca de diabetes com diagndstico recente em adultos'.

2. Metistases (hipotese diagndstica da Autora) sdo caracterizadas por locais de

invasdo tumoral, fora do sitio primario. Os cdnceres metastaticos compreendem o maior

grupo de tumores hepaticos malignos. A maioria ¢ proveniente da semeadura de origem
2

vascular®.

3. A doenga éssea metastatica (hipétese diagndstica da Autora) é responsavel
por mais de 99% dos tumores malignos que acometem o osso e todo tumor maligno pode
eventualmente produzir metastase. As metastases Osseas surgem com maior frequéncia dos
carcinomas de mama, pulmao, rim, préstata e tireoide; localizando-se mais comumente nas
vértebras, arcos costais (esqueleto axial 80%), na pelve e no fémur’.

4, A dor ¢ conceituada como uma experiéncia sensorial e emocional
desagradavel e descrita em termos de lesdes teciduais reais ou potenciais. A dor é sempre
subjetiva e cada individuo aprende e utiliza este termo a partir de suas experiéncias. A dor
aguda ou cronica, de um modo geral, leva o individuo a manifestar sintomas como alteragdes
nos padrdes de sono, apetite e libido, manifestagGes de irritabilidade, alteragoes de energia,
diminui¢do da capacidade de concentragdo, restricdes na capacidade para as atividades
familiares, profissionais e sociais. Nos individuos com dor crénica, a persisténcia da dor
prolonga a existéncia desses sintomas, podendo exacerba-los. Um dos critérios diagnosticos
para pesquisa em dor cronica nao oncoldgica, preconizado pela taxonomia da “International
Association for Study Pain” (IASP), é a duracdo de seis meses®.

5. Perda de peso (perda ponderal) é importante causa de internagdo hospitalar,
pois pode fazer parte do quadro clinico de doengas sistémicas avangadas, simbolizar
primeiro sintoma de malignidade ou manifestagdo de doengas psiquidtricas. 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 psiquiatricos, doengas do aparelho digestério,
endocrinopatias, afecgdes reumaticas, infec¢des e origem indeterminada’.

6. A fratura ¢ a leso traumética associada a solugéo de continuidade do osso.
Nesses casos com frequéncia se faz necessdria a reabilitagdo fisica e profissional dos

' Cancer de pancreas. Tipo de cdncer. Instituto Nacional do Cancer (INCA) . Disponivel em: <https://www.inca gov.br/tipos-de-
cancer/cancer-de-pancreas™>. Acesso em: 22 nov. 2021.

*NETO, O. C. L. F. Metastases Hepaticas: Abordagem Atual.Jornal Brasileiro de Medicina. N 29. vol. 102, margofabril, 2014.
Hepatologia. Disponivel em : <http://files.bvs.br/upload/$/0047-2077/2014/v102n2/a4 192 pdf>. Acesso em: 22 nov. 2021.

I BRASIL. Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes da Silva - INCA. MEOHAS, W. Et al, Metastase 6ssea: revisio da
literatura. Disponivel em: <htips://rbc.inca.gov.br/site/arquivos/n_51/v01/pdfirevisaol.pdf>. Acesso em: 22 nov. 2021.

1 KRELING, M.C.G.D; DA CRUZ, D.A L M; PIMENTA, C.A.M. Prevaléncia de dor cronica em adultos. Revista Brasileira de
Enfermagem, v.59, n.4, p. 509-513, 2006. Disponivel em: <http://www sciclo.br/pdf/reben/v59n4/a07v59n4.pdf >, Acesso em:
22 nov. 2021.

 PINHEIRO, K. M. K. Et al. Investigagfio de sindrome consumptiva. Arquivo Médico dos Hospitais da Faculdade de Ciéncias
Meédicas da Santa Casa de So Paulo, 2011. Disponivel em: < htip:/docplayer.com.br/5890884-Investigacao-de-sindrome-
consumptiva. htmb>. Acesso em: 22 nov. 2021.
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traumatizados®. Sdo decorrentes tanto de traumas quanto da diminui¢io da resisténcia do
0ss0. O trauma depende dos fatores relacionados & queda e a forga do impacto, enquanto que
a resisténeia dependera tanto da densidade (quantidade de massa dssea), quanto de sua
qualidade’. O tratamento das fraturas patolégicas deve considerar ndo somente a lesio do
tecido Gsseo, mas também a patologia associada, havendo ainda outras implica¢des de ordem
técnica. I por isso mais complexo e elaborado, quando comparado ao tratamento das fraturas
que ocorrem em tecido dsseo sadio®.

DO PLEITO

1. A consulta médica compreende a anamnese, o exame fisico e a elaboracio
de hipéteses ou conclusdes diagnésticas, solicitagdo de exames complementares, quando
necessarios, e prescrigdo terapéutica como ato médico completo e que pode ser concluido ou
néo em um Gnico momento’.

2. A cirurgia oncologica ¢ aquela destinada a extirpar a neoplasia através do
procedimento cirdrgico. Naqueles casos em que a cura anatdmica ndo é mais possivel, o
cirurgido pode, muitas vezes, contribuir para a sua paliagio'”,

~

3. A hepatologia ¢ a subespecialidade da medicina interna voltada para o
estudo da fisiologia e das doengas do sistema digestério e de estruturas relacionadas
(esdfago, figado, vesicula biliar e pancreas)'!.

4. 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 oncolégico é sempre muito individualizado - cada paciente, tumor e
situagdo 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'’.

III - CONCLUSAQO

1. Em sintese, trata-se de Autora com quadro clinico de neoplasia maligna da
cabeca do pincreas, com exame de imagem sugestivo de implantes secundarios em pulmio
e coluna (Evento 1, ANEXO2, Paginas 9 e 10), solicitando o fornecimento de consulta em
Ambulatério 1° vez Cirurgia Hepatobiliar (Oncologia) ¢ posterior tratamento (Evento 1,
INIC1, Pagina 8).

 FERNANDES, J. H. M. Semiologia Ortopédica Pericial. 2* Versdio do Hipertexto. Universidade Federal do Rio Grande do
Sul. Disponivel em: < htp://www.ufrgs.br/semiologiaortopedica’Modulo_20.pdf>. Acesso em: 22 nov. 2021.

"PLAPLER, P.G. Osteoporose. In: LIANZA, S. Medicina de Reabilitagdo. Editora Guanabara Koogan, 4° edi¢iio. Rio de
Janeiro, 2007.

8 DELFINO, H. L. A. Et al. Revista Brasileira de ortopedia, Tratamento das fraturas patologicas. Rev Bras Ortop. 1996:31(2).
Disponivel em: < htips://www.rbo.org br/detalhes/601/pt-BR/tratamento-das-fraturas-patologicas>. Acesso em: 22 nov. 2021.
? Conselho Federal de Medicina - CFM. Resolugiio CFM N° 1958/2010. Disponivel em: <

https://sistemas.cfm.org br/normas/visualizar/resolucoes/BR/2010/1958>. Acesso em: 22 nov. 2021.

" Colégio Brasileiro de Cirurgities. Programa de Auto-avaliagiio em cirurgia oncoldgica. Disponivel em:

<htips://cbe.org br/wp-content/uploads/2013/05/Ano1-1V Cirurgia-oncologica.pdf>. Acesso em: 22 nov. 2021.

"' Biblioteca Virtual em Saide. DeCS. Descritores em Ciéncias da Saide. Hepatologia. Disponivel em: <
hnpst//pcsquisa.bvsalud.org/porlnl.fdccﬂocutor/‘?[ﬂl1g:pt&m0dc=&tree_id=H02.403A429,405>. Acesso em: 22 nov. 2021,

> BRASII. Ministério da Saude. Secretaria de Atengfio 4 Satde. Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas em
Oncologia/Ministério da Sande, Secretaria de Atengiio a Satde — Brasilia : Ministério da Satde, 2014 Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/protocolos_clinicos_diretrizes_terapeuticas_oncologia.pdf>. Acesso em: 22 nov
2021.
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2. O tratamento do ciAncer de péancreas a ser realizado depende do laudo
histopatologico (o tipo de tumor), da avaliagdo clinica do paciente e dos exames,
laboratoriais e de estadiamento. O estado geral em que o paciente se encontra no momento
do diagnéstico € fundamental no processo de defini¢o terapéutica. A cirurgia, inico método
capaz de oferecer chance curativa, ¢ possivel em uma minoria dos casos, pelo fato de, na
maioria das vezes, o diagndstico ser feito em fase avangada da doenga. Nos casos em que a
cirurgia ndo scja apropriada, a radioterapia e a quimioterapia sdo as formas de tratamento,
associadas a todo o suporte necessario para minimizar os transtornos gerados pela doenca.
Desta forma, dor, depressao, falta de ar ou qualquer outra manifestagdo deve ser objeto da
atengdo da equipe de cuidado'

3. Informa-se que a consulta em Ambulatério 1* vez Cirurgia Hepatobiliar
(Oncologia) e posterior tratamento estio indicados ao manejo da condigio clinica da
Autora - neoplasia maligna da cabe¢a do péncreas. com exame de imagem sugestivo de
implantes secunddrios em pulmao e coluna (Evento 1, ANEXO2, Paginas 9 e 10). Além
disso, estdo cobertos pelo SUS conforme Tabela de Procedimentos, Medicamentos,
Orteses/Proteses e Materiais Especiais do SUS (SIGTAP), na qual constam: consulta médica
em atengdo 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, considerando o disposto na
Relagdo Nacional de Agdes e Servigos de Saude (RENASES).

4, Salienta-se que somente apds a avaliagdo do médico especialista
(oncologista), podera ser definido o tratamento mais adequado ao caso da Autora

5. Quanto a organizagdo da ateng@o oncoldgica no SUS, essa foi reestruturada
em consonancia com a Rede de Atencdo & Saide e de forma articulada entre os trés niveis de
gestédo.

6. O componente de Atengéio Especializada é composto por ambulatérios de
especialidades, hospitais gerais e¢ hospitais especializados habilitados para a assisténcia
oncolégica. Esses devem apoiar e complementar os servigos da aten¢dio basica na
investigagdio diagnostica, no tratamento do céncer (...), garantindo-se, dessa forma, a
integralidade do cuidado no dmbito da rede de atengdo a saiude. O componente da Atengéo
Especializada € constituido pela Atengdo Ambulatorial ¢ 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
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 internacdo, 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.

8. Assim, em consonéncia com o regulamento do SUS, conforme pactuagio na
Comiss&o Intergestores Bipartite (Deliberagdo CIB n° 4.004, de 30 de margo de 2017),
cumpre mencionar que o Estado do Rio de Janeiro conta com uma Rede de Alta
Complexidade Oncologica (ANEXO I)'.

" BRASIL. Ministério da Saude. Instituto Nacional do Céncer. Tipos de Céncer. Cancer de pancreas. Disponivel em: <
https://www.inca.gov.br/tipos-de-cancer/cancer-de-pancreas>. Acesso em: 22 nov. 2021,

" Deliberagio CIB n® 4.004 de 30 de margo de 2017. Pactuar “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— 5
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9. O ingresso dos usuarios nas unidades que ofertam os servigos do SUS,
ocorre por meio do sistema de regulagdo, conforme previsto na Politica Nacional de
Regulagdo que organiza o servigo em trés dimensdes (Regulagdo de Sistemas de Saide,
Regulagdo da Atengdo a Saiude e Regulagdo do Acesso a Assisténcia) para qualificar a
atencdo ¢ o acesso da populagio as agdes e aos servigos de satnde'”.

10. Em consulta junto a plataforma do Sistema Estadual de Regulagdo (SER), foi
localizado para a Autora solicitagdo de “Consulta - Ambulatério 1° vez - Cirurgia
Hepatobiliar (Oncologia)”, solicitada em 08/10/2021, pela Clinica da Familia Waldemar
Berardinelli, para tratamento de neoplasia maligna da cabe¢a do pancreas, com situagido
agendada para o dia 14/12/2021, as 08:20h, na Policlinica Piquet Carneiro (UERJ)
(ANEXO 1I)'¢

11. Assim, entende-se que a via administrativa para o caso em tela esta sendo
utilizada.

E o parecer.

Ao Juizo 3 da Justica 4.0, da Se¢do Judicidaria do Rio de Janeiro, para
conhecer e tomar as providéncias que entender cabiveis.

VIRGINIA GOMES DA SILVA
Enfermeira
COREN/RI] 321.417
ID. 4.455.176-2

ONSO BADARO
Assessor-chefe
CRF-RJ 10.277
ID. 436.475-02

CACON, nas unidades abaixo listadas, em adequagdo 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: 22 nov. 2021.

''BRASIL. Ministério da Satde. Secretaria de Atengiio a Saude. Departamento de Regulagdo, Avaliagdo e Controle de
Sistemas. Regulagio. Gestdo do SUS. Disponivel em: < http:/bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/pacto saude_volume6.pdf
>. Acesso em: 22 nov. 2021.

' Sistema Estadual de Regulagiio (SER). Historico do paciente. Disponivel em: <
https://ser.saudenet.srv.br/ser/pages/internacao/historico/historico-pacicnte.seam>. Acesso em: 22 nov. 2021.
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ANEXO 1

Estabelecimentos de Saide Habilitados em Oncologia no Estado do Rio de Janeiro
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ANEXO II
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