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PARECER TECNICO/SES/SJ/NATJUS-FEDERAL N° 0055/2022

Rio de Janeiro, 28 de Janeiro de 2022.

Processo n° 5000510-27.2022.4.02.5120,
ajuizado por

O presente parecer visa atender & solicitacdo de informagdes técnicas da 22 Vara
Federal de Nova Iguacu, da Secdo Judiciaria do Rio de Janeiro, quanto a cirurgia de
prostatectomia.

| - RELATORIO

1. De acordo com documento médico do Hospital Geral de Nova Iguagu (Evento 1, PRONT4,
Pagina 1), emitido em 15 de janeiro de 2022, pela médica | |
| | o Autor, 66 anos, encontra-se internado nesta unidade, apresentando
hiperplasia prostatica benigna, com prostata aumentada e globosa a TC de abdémen, elevando o
assoalho da bexiga, tendo sido submetido a cistostomia, apresentando hematuria macica com
obstrugdo da cistostomia, que foi desobstruida, aguardando regulagdo para hospital de referéncia
para realizacdo de intervencdo cirurgica para retirada de prdstata (prostatectomia); paciente
hipertenso, em uso regular de medicac¢des anti-hipertensivas.

Il — ANALISE DA
LEGISLACAO

1. A Portaria de Consolidag¢do n° 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, contém as diretrizes para a
organizagio da Atencdo a Salde no d&mbito do Sistema Unico de Satde (SUS) visando superar a
fragmentacdo da atencdo e da gestdo nas Regides de Saude e aperfei¢oar o funcionamento politico-
institucional do SUS com vistas a assegurar ao usuério o conjunto de ag¢des e servicos que necessita
com efetividade e eficiéncia.

2. A Portaria de Consolidagao n° 1/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, publica a Relagdo
Nacional de Ac¢des e Servicos de Satide (RENASES) no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS)
e da outras providéncias.

3. Considerando a Politica Nacional de Regulacdo do SUS, disposta no Anexo XXVI da Portaria de
Consolidacdo n° 2/GM/MS, de 28 de setembro de 2017;

Art. 9° § 1° O Complexo Regulador sera organizado em:

I - Central de Regulacéo de Consultas e Exames: regula o acesso a todos 0s
procedimentos ambulatoriais, incluindo terapias e cirurgias ambulatoriais;
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Il - Central de Regulacéo de InternacGes Hospitalares: regula o acesso aos leitos e
aos procedimentos hospitalares eletivos e, conforme organizacdo local, 0 acesso
aos leitos hospitalares de urgéncia; e

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

DO QUADRO CLINICO

1. A hiperplasia prostatica consiste no aumento nas células constituintes da prdéstata levando ao
aumento do o6rgdo (hipertrofia) e impacto adverso na funcéo do trato urinario inferior. Pode ser
causada por aumento na taxa de proliferacdo celular, taxa reduzida de morte celular ou ambos®. A
ocorréncia de hipertrofia prostatica benigna ou carcinoma de prdstata traduzem uma situacdo de

obstrucdo ao fluxo urinario com consequente esvaziamento vesical incompleto, denominada

prostatismo?.

2. Hematuria ou existéncia de células sanguineas na urina é sinal comum em mais de uma centena
de doencas ou de condigdes sistémicas, sendo muito frequente na populacdo geral. Em muitos
casos, é o primeiro sinal clinico. As principais etiologias variam com a idade e as mais comuns sao
litiases, infeccdes e inflamacdes da bexiga ou da préstata. Quando ocorre em criangas, de forma
isolada, geralmente é transitoria e sem grandes consequéncias. Em adultos, principalmente acima

de 50 anos de idade, ha mais risco de estar relacionada a patologia maligna.®

3. A hipertensdo arterial sistémica (HAS) é condicdo clinica multifatorial caracterizada por
niveis elevados e sustentados de pressdo arterial (PA). Associa-se frequentemente a alteracOes
funcionais ef/ou estruturais dos o¢rgdos-alvo (coragdo, encéfalo, rins e vasos sanguineos) e a
alteragdes metabolicas, com consequente aumento do risco de eventos cardiovasculares fatais e ndo
fatais. A HAS é diagnosticada pela deteccdo de niveis elevados e sustentados de PA pela medida
casual. A linha demarcatdria que define HAS considera valores de PA sistélica > 140 mmHg e/ou

de PA diastolica > 90 mmHg?,

DOPLEITO

1. A prostatectomia é a remoc&o cirurgica parcial ou completa da prostata. Trés acessos primarios
sdo geralmente empregados: suprapubico - remogdo através de uma incisao

L Biblioteca Virtual em Satde. Descritores em Ciéncias da Satide. Hiperplasia prostatica. Disponivel em:
<https://pesquisa.bvsalud.org/portal/decs-locator/?lang=pt&mode=&tree_id=C12.294.565.500>. Acesso em: 25 jan. 2022

2HEILBERG, | P.; SCHOR, N. Abordagem diagndstica e terapéutica na infeccdo do trato urinario — ITU. Revista da Associacdo Médica
Brasileira, v. 49, n. 1, p. 109-116, 2003. Disponivel em: <http://www.scielo.br/pdf/ramb/v49n1/15390.pdf>. Acesso em: 25 jan. 2022.
3TRINDADE FILHO J C S NOBREGA DE JESUS C M - Avaliagdo de Hematurias - Urologia Fundamental Disponivel em:
https://www.saudedireta.com.br/docsupload/1331413244Urologia_cap4.pdf Acesso em: 25 jan. 2022.

4SOCIEDADE BRASILEIRA DE CARDIOLOGIA. VI Diretrizes Brasileiras de Hipertenséo. Arquivos Brasileiros de Cardiologia,
v.95, n.1, supl.1, p. 4-10, 2010. Disponivel em:

<http://www.scielo.br/pdf/abc/v95n1s1/v95n1sl.pdf >. Acesso em: 25 jan. 2022.
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acima do pubis e através da bexiga urinaria; retropubica - como para o suprapubico, mas sem entrar
na bexiga urinéria; e transuretral (resseccao transuretral da préstata)5.

111 - CONCLUSAO

1. Em sintese, trata-se de Autor internado no Hospital Geral de Nova Iguagu com quadro clinico de
hiperplasia prostatica benigna, aguardando regulacdo para unidade de referéncia, para realizagdo
de prostatectomia (Evento 1, PRONT4, Pagina 1).

2. A hiperplasia prostatica benigna (HPB) é uma condicdo comum em homens adultos, de
incidéncia progressiva com o envelhecimento, com importante impacto nas saldes fisica e mental
do individuo e histéria natural que pode levar a situacdes patologicas graves. Embora o tratamento
inicial, salvo em situacdes especificas, seja farmacoldgico, a tendéncia de progressdo da doenca
leva uma considerdvel parcela dos pacientes a necessitar do tratamento cirargico®. Quanto ao
tratamento cirurgico convencional, existem as opgdes de ressec¢do_transuretral da prostata (RTU) e

prostatectomia aberta’.

3. Diante do exposto, informa-se que a cirurgia de prostatectomia esta indicada ao quadro clinico
apresentado pelo Autor - hiperplasia prostatica benigna (Evento 1, PRONT4, Péagina 1). Além
disso, esta coberta pelo SUS, conforme Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses/Proteses
e Materiais Especiais do Sistema Unico de Salde - SUS (SIGTAP), na qual constam:
prostatectomia suprapubica e resseccdo endoscopica de préstata, sob os cédigos de procedimentos:
04.09.03.002-3 e 04.09.03.004-0, respectivamente, considerando o disposto na Relacdo Nacional de
Acdes e Servicos de Saude (RENASES), assim como todo material necessario para a realizacdo da
cirurgia do Autor.

4. Salienta-se que somente apds a avaliacdo do médico especialista (urologista) que ira realizar o
procedimento, podera ser definida a abordagem cirtrgica mais adequada ao caso do Autor.

5. O acesso aos servicos habilitados para o caso em tela ocorre com a inser¢ao da demanda junto ao
sistema de regulacdo. Cumpre salientar que a Politica Nacional de Regulacéo, esti organizada em
trés dimensdes integradas entre si: Regulacdo de Sistemas de Saude, Regulacéo da Atencédo a Salde
e Regulacdo do Acesso a Assisténcia, que devem ser desenvolvidas de forma dinamica e integrada,
com o objetivo de apoiar a organizacdo do sistema de salde brasileiro, otimizar 0s recursos

disponiveis, qualificar a atencdo e 0 acesso da populacédo as acdes e aos servicos de satde®.

6. Segundo documento médico acostado ao processo (Evento 1, PRONT4, P4gina 1), o Autor
encontra-se internado no Hospital Geral de Nova lguacgu, unidade pertencente ao SUS e

5Biblioteca Virtual em Sadde — BVS. Descricéo de prostatectomia. Disponivel em: <https://pesquisa.bvsalud.org/portal/decs-
locator/?lang=pt&mode=&tree_id=E04.950.774.860.625>. Acesso em: 25 jan. 2022.

6Scielo. NUNES, R. L. V.et al. Tratamento cirargico contemporaneo da hiperplasia prostatica benigna. Rev. Assoc. Med. Bras. [online].

2017, vol.63, n.8, pp.711-716. Disponivel em: < https://www.scielo.br/scielo.php?pid=S0104-

42302017000800711&script=sci_abstract&ting=pt>. Acesso em: 25 jan. 2022.

"Regula SUS. Hiperplasia Prostatica Benigna. Disponivel em:
<https://www.ufrgs.br/telessauders/documentos/protocolos_resumos/urologia_resumo_hiperplasia_prostatica_benigna_TSRS.pdf>.

Acesso em: 25 jan. 2022.

8 BRASIL. Ministério da Satde. Politica Nacional de Regulagéo do Sistema Unico de Sadde - SUS. Portaria n® 1.559, de 1° de agosto

de 2008. Disponivel em: <http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2008/prt1559_01_08_2008.html>. Acesso em: 25 jan. 2022. @
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cadastrada no CNES (Cadastro Nacional de Estabelecimentos em Salde) para o Servico de

Cirurgia Geral (ANEXO I)g. Assim, informa-se que é de responsabilidade da referida unidade
providenciar a cirurgia indicada ao Autor ou, caso ndo possa absorver a demanda, devera
redireciona-lo a uma unidade apta em atendé-lo.

7. A fim de identificar se houve iniciativa da unidade na qual o Autor encontra-se internado, a
saber, o Hospital Geral de Nova Iguagu, em inserir o Autor nos Sistemas de Regulagdo para a
realizacdo da cirurgia indicada, foram realizadas consultas as Plataformas do Sistema Estadual de
Regulacdo (SER) e Secretaria Municipal de Saude — Transparéncia do SISREG Ambulatorial,
contudo ndo foi encontrado solicitacdo da cirurgia em questdo para 0 Autor.

E o parecer.

A 22 Vara Federal de Nova Iguagu, da Sec&o Judiciaria do Rio de Janeiro,
para conhecer e tomar as providéncias que entender cabiveis.

FERNANDO ANTONIO DE ALMEIDA VIRGINIA GOMES DA SILVA
GASPAR Enfermeira
Médico COREN/RJ 321.417
CRM/RJ 52.52996-3 ID. 4.455.176-2
ID. 3.047.165-6

MARCELA MACHADO DURAO
Assistente de Coordenagdo
CRF-RJ 11517
ID. 4.216.255-6

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

9 Cadastro Nacional de Estabelecimentos em Satide — CNES. Hospital Geral de Nova Iguagu. Consulta Estabelecimento - Médulo
Hospitalar — Leitos. Disponivel em: < http://cnes2.datasus.gov.br/Mod_Hospitalar.asp?VVCo_Unidade=3303502798662>. Acesso em: 28
jan. 2022.
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ANEXO |

¥&X Ministério da Satde

CNESNet " ‘ £ Cadastro Nacional de

Secretaria de Atengao a Saude o = %
DATASUS / d

Home | | Institucional, | Servigos | Relatérios |, | Consultas |

Consulta Estabelecimento - Médulo Hospitalar - Leitos

Leitos HGNI

Competéncia: JaCE] W

ESPEC - CIRURGICO

Descricao Leitos Existentes Leitos SUS
01-8UCC MAXILO FACIAL 2 2
08-NEFROLOGIAUROLOGIA 3
06-GINECOLOGIA 12 12
09-NEURCCIRURGIA 18

s6
05-GASTROENTEROLOGIA 3 4
12-ONCOLOGIA 1 1
13-CRTOPEDIATRAUMATOLCGIA &
15-PLASTICA 2 2
04-ENDOCRINCLOGIA 1

0
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