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PARECER TECNICO/SES/SJ/NATJUS-FEDERAL N° 0248/2022

Rio de Janeiro, 24 de marco de 2022.

Processo n°__5019230-02.2022.4.02.5101,
ajuizado por |

O presente parecer visa atender a solicitagdo de informagoes técnicas do 2° Juizado
Especial Federal, da Segdo Judiciaria do Rio de Janeiro, quanto a transferéncia ¢ tratamento
oncolégico - cirurgia.

1 - RELATORIO

1. De acordo com o documento oriundo do Hospital Central do Exército (Evento 1,
GPS9, Paginas 3 ¢ 4), emitido em 22 de fevereiro de 2022, pela médica | |
[ ]aAutora, 74 anos de idade, com quadro de ictericia, coliiria, acolia fecal ¢ prurido, com
suspeita de colangiocarcinoma. Apresenta piora clinica com evolucio da doenga, necessitando de
drenagem percutdnea com urgéncia.

2. Em documento médico da UPA Mﬂr_eLh:LLH:m_LExmm_L_EA.BEC_EEJJ_Eamz_‘
1), emitido em 22 de fevereiro de 2022, pelo médico

[] a Autora ¢ portadora de dlabetes mellitus ¢ hipertensio arterial. Apresenta quadro de
hipotenséo, inapeténcia, desconforto respiratdrio, febre, ictericia, hipoglicemia, lesfio por pressio

em regido sacra grau 3, fezes claras ¢ urina escura, além de diagnostico de adenocarcinoma
hepatopancreatobiliar. Aguarda vaga de transferéncia para hospital de grande porte.

Il - ANALISE
DA LEGISLACAQ

1. A Portaria de Consolidagdo n® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, contém as
diretrizes para a organizagio da Atengdo a Saide no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS)
visando superar a fragmentagdo da atengdo ¢ da gestdo nas Regides de Saiude e aperfeigoar o
funcionamento politico-institucional do SUS com vistas a assegurar ao usudrio o conjunto de a¢des
e servigos que necessita com efetividade ¢ eficiéncia.

2. A Portaria de Consolidagdo n” 1/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, publica a
Relagdo Nacional de Ag¢des € Servigos de Saide (RENASES) no ambito do Sistema Unico de Sande
(SUS) e da outras providéncias.

3. O Anexo IV da Portaria de Consolida¢do n® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017,
institui a Rede de Atengfo a Saude das Pessoas com Docngas Cronicas, no ambito 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 Prevengdo ¢ Controle do Cancer na Rede de Atengdio 4 Saide das
Pessoas com Doengas Crénicas, no ambito do Sistema Unico de Satde (SUS).

5. A Portaria n® 140/SAS/MS de 27 de fevereiro de 2014 redefine os critérios ¢
pardmetros para organizagdo, plangjamento, monitoramento, controle e avaliacdo dos
estabelecimentos de saude habilitados na atengdo especializada em oncologia ¢ define as condigdes
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estruturais, de funcionamento ¢ de recursos humanos para a habilitagio 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
formularios/instrumentos do subsistema de Autorizagio de Procedimentos de Alto Custo do Sistema
de Informagdes Ambulatoriais (APAC-SAI) na sistematica de autorizagdo, informacéo ¢ 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 4mbito do
Sistema Unico de Sande (...).

8. A Deliberagéo CIB-RJ n°® 4609, de 05 de julho de 2017, pactua o Plano Oncologico
do Estado do Rio de Janeiro, com v1genc1a de 2017/2021, e contém os seguintes ¢ixos prioritarios:

promogdo da satde e prevengdo do céincer; detecgio precoce/dlagnostlco tratamento; medicamentos;
cuidados paliativos; e, regulagdo do acesso.

9. A Deliberagao 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 Oncologla
(UNACON) e centros de Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia (CACON), em adequagio
a Portaria GM/MS n° 140, de 27/02/2014, ¢ a Portaria GM/MS n° 181, de 02/03/2016. que prorroga
0 prazo estabelecido na portaria anterior para 28/02/2016.

10. No dmbito do Estado do Rio de Janeiro, a Deliberagio CIB-RJ n° 5.892 de 19 de
julho de 2019, pactua as referéncias da Rede de Alta Complexidade cm oncologia no ambito do
Estado do Rio de Janeiro.

11. A Lei n° 14.238, de 19 de novembro de 2021, institui o Estatuto da Pessoa com
Cancer, destinado a assegurar ¢ a promover, em condigdes de igualdade, o acesso ao tratamento
adequado ¢ o exercicio dos direitos ¢ das liberdades fundamentais da pessoa com cancer, com vistas
a garantir o respeito a dignidade, a cidadania e 4 sua inclusdo social. Esta Lei estabclece principios ¢
objetivos essenciais a protcc;ao dos direitos da pessoa com cancer e a efetivagio de politicas piblicas
de prevengdo ¢ combate ao cancer.

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:

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

1l - 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
urgencia.

DO QUADRO CLINICO

1. Céncer ¢ 0 nome dado a um conjunto de mais de 100 doengas que tém em comum
o crescimento desordenado de células, que invadem tecidos ¢ 6rgdos. Dividindo-se rapidamente,
estas celulas tendem a ser muito agressivas ¢ incontrolaveis, determinando a formagdo de tumores
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malignos, que podem espalhar-se para outras regides do corpo. Os diferentes tipos de cancer
correspondem aos varios tipos de células do corpo. Quando comegam em tecidos epiteliais, como
pele ou mucosas, sdo denominados carcinomas. Se o ponto de partida siio os tecidos conjuntivos,
como 0sso, musculo ou cartilagem, sio chamados sarcomas’.

2, As neoplasias malignas do figado ¢ das vias biliares intra-hepaticas representam,
em conjunto, a terceira causa de obito por cancer no mundo, ocupando a quinta posi¢do entre os tipos
mais comuns nos individuos do sexo masculino ¢ a sétima nos do sexo feminino. A maioria dos casos
(cerca de 85%) ocorre nos paises cm desenvolvimento, particularmente no sexo masculino.”

3. A ictericia manifestagdo clinica de hiperbilirrubinemia, caracterizada pela coloragio
amarclada da pele, membrana mucosa e esclera. Ictericia clinica geralmente ¢ sinal de disfungdo no
figado®.

4. A urina normal exibe cor amarela, variando da tonalidade palida a de ambar. Essa
coloragio ¢ devida a concentragdo de pigmentos urinarios e, até certo ponto, esta relacionada com a
densidade. Na poliuria ¢ clara ou incolor e na oliguria ou na ictericia pode apresentar-s¢ castanha
(coliaria)*.

5. A Perda de peso (perda ponderal) ¢ importante causa de internagdo hospltalar pois
pode fazer parte do quadro clinico de doengas sistémicas avangadas, simbolizar primeiro sintoma de
malignidade ou manifestagdo de doengas psiquiatricas. Independente da causa de basc ha correlagio
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: cincer, distirbios
psiquiatricos, doengas do aparelho digestorio, endocrinopatias, afec¢des reumaticas, infecgdes e
origem indeterminada’.

6. A hipertensdo arterial sistémica (HAS) ¢ condi¢do clinica multifatorial
caracterizada por niveis clevados e sustentados de pressdo artenial (PA). Associa-se frequentemente
a alteragGes funcionais ¢/ou estruturais dos orgdos-alvo (coragio, encéfalo, rins ¢ vasos sanguineos)
¢ a alteragdes metabodlicas, com consequente aumento do risco de eventos cardiovasculares fatais e
nao fatais. A HAS ¢ diagnosticada pela detecgdo de niveis elevados e sustentados de PA pela medida
casual. A linha demarcatoria que define HAS considera valores de PA sistolica > 140 mmHg c¢/ou
de PA diastélica > 90 mmHg".

7. O diabetes mellitus (DM) consiste em um distarbio metabolico caracterizado por
hiperglicemia persistente, decorrente de deficiéncia na produgio de insulina ou na sua agio, ou em
ambos 0s mecanismos, ocasionando complicagdes em longo prazo. A hiperglicemia persistente esta
associada a complicagdes cronicas micro e macrovasculares, aumento de morbidade, redugio da
qualidade de vida e elevagdo da taxa de mortalidade. A classificagdo do DM tem sido baseada em

! BRASIL. Ministério da Saude. Instituto Nacional do Céancer - INCA. O que ¢ céincer? Disponivel em: <https://www.inca.gov.br/o-que-
e-cancer >, Acesso em: 24 mar. 2022,

* Scielo. AMORIM, T.R. HAMANN, E.M. Mortalidade por neoplasia maligna do lTgado e vias biliares intra-hepiticas no Brasil, 1980-
2010. Cad. Satde Publica, Rio de Janeiro, 29(7):1427-1436, jul, 2013, Disponivel em: <https://www,scielo.br/pdf/csp/v29n7/16.pdl>.
Acesso em: 24 mar, 2022,

 Biblioteca Virtual em Saude — BVS. Descrigiio de ictericia. Disponivel em: <htips://pesquisa.bvsalud.org/portal/decs-

locator/?lang ~pt&mode - &tree_id~C23.550.429.500 = Acesso em: 24 mar. 2022,

4 Scielo. NAKAMAE, D.D. et al. Exame de Urina: Todo o Rigor na Colheita de Amostras. Disponivel em:

<https://www scielo.br/pdf/recusp/v14n1/0080-6234-recusp-14-1-051.pdf=, Acesso em: 24 mar. 2022.

SPINHEIRO, K. M. K. Et al. Investigagiio de sindrome consumptiva. Arquivo Médico dos Hospitais da Faculdade de Ciéncias Médicas
da Santa Casa de Siio Paulo, 2011. Disponivel em: < htip://docplayer.com.br/5890884- Investigacao-de-sindrome-consumptiva.html >,
Acesso em: 24 mar. 2022,

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

<http//www.scielo.br/pdfiabeivdSnls1/v95n1sLpdf =, Acesso em: 24 mar. 2022,
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sua ctiologia. Os fatores causais dos principais tipos de DM — genéticos, bioldgicos ¢ ambientais —
ainda ndo sdo completamente conhecidos. A classificagdo proposta pela Organizagdo Mundial da
Saude (OMS) ¢ pela Associagdo Americana de Diabetes (ADA) e aqui recomendada inclui quatro
classes clinicas: DM tipo 1 (DM1), DM tipo 2 (DM2), outros tipos especificos de DM ¢ DM
gestacional’.

8. As tlceras por pressio (UP) sio lesdes na pele e/ou tecido subjacente que ocorrem
normalmente em locais de proeminéncia dssea, resultantes de forgas de atrito (pressdo, fricgdo e
cisalhamento) e de fatores contribuintes que ainda ndo sdo claramente elucidados®.

9. O Prurido ¢ uma causa extremamente frequente de consulta dermatolégica, provoca
escoriagbes que podem se tomar inflamadas, degradacio cutinea e possivelmente infecgdes
sccundarias. A pele se toma liquenificada, descamativa e escoriada. Ha 4 mecanismos no prurido:
dermatolégico: tipicamente causado por processos inflamatérios ou patologicos (como a urticaria ou
0 cczema); sistémico: relacionado com doengas de outros 6rgdos além da pele (como a colestase);
neuropatico: relacionado a doengas do SNC ou sistema nervoso periférico (como a esclerose
multipla); psicogénico: relacionado com transtornos psiquidtricos’.

10. Acolia fecal ¢ causada pela colestase da bile impedindo que a bilirrubina direta
chegue até o intestino para ser convertida em estercobilina'®,

DO PLEITO

L. Internagfo hospitalar ¢ o confinamento de um paciente em um hospital''. Unidade
de internagio ou unidade de enfermagem ¢ o conjunto de elementos destinados a acomodagio do
paciente internado, ¢ que englobam facilidades adequadas 4 prestagio de cuidados necessarios.'

2. 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 ¢ qual
¢ o tratamento mais adequado para cada caso. Apesar da existéncia de protocolos médicos, o
tratamento oncoldgico ¢ sempre muito individualizado - cada paciente, tumor e situagdo exigem
uma abordagem terapéutica."

3. A cirurgia oncoldgica ¢ aquela destinada a extirpar a ncoplasia através do
procedimento ciriurgico. Naqueles casos em que a cura anatdmica nio é mais possivel, o cirurgido
pode, muitas vezes, contribuir para a sua paliagio'.

" SOCIEDADE BRASILEIRA DE DIABETES; [organizagio José Egidio Paulo de Oliveira, Sérgio Vencio]. Diretrizes da Sociedade
Brasileira de Diabetes: 2019-2020, Sio Paulo: AC Farmacéutica. Disponivel em: <http://www.saude.ba.gov.br/wp-
-:onr.cnlfuploudsQOZOIO2fDire1rizcA-Sociudade-Brasilcira-dc-Diabetcs~2019-2020.pdi'>. Acesso em: 24 mar. 2022,

® BORGHARDT, A.T.. et al. Pressure ulcers in critically ill patients: incidence and associated factors. Rev Bras Enferm [Internet].
2016,69(3):431-8. Disponivel em: <hrlps:ﬂwww.sciclu.brfj/'rebcn/w‘E)l'xnyGssKGI‘pN643FhS[-I'?Jf?fomml=pdf&lang=pt>. Acesso em: 24
mar. 2022.

? Manual MDS. Distirbios dermatologicos. Prurido. Disponivel em: < https://www.msdmanuals.com/pt-
hr!prol':ssimmlidist‘}‘nCS%BArbios-dcm\-am1%C3%B3gicos/ubordugcm-ao-pacienlc-dommto]‘%h(.‘li%]}ﬂgico/pmrido'), Acesso em: 24
mar. 2022,

""MARTINELLI ALC. Ietericia. Departamento de Clinica Médica. Faculdade de Medicina de Ribeirio Preto, Universidade de Siio
Paulo -FMRP/ USP. Medicina, Ribeirdio Preto. 37: 246-252, jul./dez. 2004. Disponivel em: <
https://www.revistas.usp.brirmup/article/view/503>. Acesso em: 24 mar. 2022.

'! Biblioteca Virtual em Satde, Descritores em Ciéncias da Sadde. Descrigio de hospitalizago. Disponivel em:
"'hnps:Hpcsquisn.bvsa[udAnrg/portnlfdu:cs-1ucatcm’?lang-—-pl&mndc=&lreeiid:EUZ_‘?ﬁ()_400:». Acesso em: 24 mar. 2022,

12 Scielo. FERRARINL, C. D. T. Conceitos ¢ Definigdes em Saiide. Revista Brasileira de Enfermagem, v.30 n.3 Brasilia, 1977.
Disponivel em: <http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_aritext&pid=80034-71671977000300314>. Acesso em: 24 mar. 2022.

'* BRASIL. Ministério da Satide. Secretaria de Atengiio 4 Satde. Protocolos Clinicos e Direlrizes Terapéuticas em Oncologia/Ministério
da Satide, Secretaria de Atengiio i Saide - Brasilia: Ministério da Saide, 2014. Disponivel em:

< hllp:ﬁb\rsms.smudc.gov.bra’bvst‘publicacocs:‘proiocolosﬁclinicos_d iretrizes _ferapeuticas_oncologia.pdf>. Acesso em: 24 mar. 2022,
" Colégio Brasileiro de Cirurgides. Programa de Auto avaliagfio em cirurgia oncolégica. Disponivel em: <hitps://cbe.org.br/wp-
content/uploads/2013/05/Ano1-1V.Cirurgia-oncologica.pdl™. Acesso em: 24 mar. 2022,
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111 - CONCLUSAQ

1. Inicialmente cabe destacar que, embora a presente demanda tenha sido judicializada
pelo Autor Vinicius Rosa Ribeiro (Evento 1, INIC1, Pagina 1), o pleito esta direcionado ao
atendimento das necessidades terapéuticas de sua genitora, Stella Maris Rosa (Evento 1. INIC1.

Pagina 7). Portanto, este Nicleo dissertara sobre a indicagdo dos itens requeridos para Stella Maris
Rosa.

2. Cumpre ainda clucidar que, at¢ a data da emissdo do documento médico mais recente
(Evento 1, PARECERI I, Pagina 1), a Suplicante encontrava-se internada na UPA Marechal Hermes,
embora em documento médico acostado (Evento 1, DECLS, Pagina 1) relate que a senhora Stella
Maris Rosa cstivesse aos cuidados do HCE. Todawa, este Nucleo ndo possui capacidade técnica de
dissertar sobre o sistema de satide das unidades das Forcas Armadas. Assim, dissertar-se-a sobre a
disponibilizagdo dos itens ora pleiteados no ambito do Sistema Unico de Saudc (SUS).

3. Diante o exposto ¢ considerando a comprovagio de doenca neoplasica maligna por
laudo anatomopatolégico. anexado ao Sistema Estadual de Regulagio (ANEXO 1). informa-se que
o pedido de transferéncia para atendimento oncologico est4 indicado ao manejo do quadro clinico
apresentado pela senhora Stella Maris Rosa - adenocarcinoma-hepato-pancreato-biliar (Evento 1,
PARECERI I, Pagina 1). Além disso, estfio cobertos pelo SUS, conforme Tabela de Procedimentos,
Medlcamentos Orteses/Proteses ¢ Materiais Especiais do SUS (SIGTAP) na qual constam:
tratamento de transtornos das vias biliares ¢ pancreas, tratamento clinico de paciente oncolégico e
tratamento de paciente sob cuidados prolongados por enfermidades oncoldgicas sob os seguintes
codigos de procedimento: 03.03.07.012-9, 03.04.10.002-1 e 03.03.13.006-7.

4. Salienta-se que somente apos a avaliacdo do médico especialista (oncologista).
podera ser definida a conduta terapéutica mais adequada ao caso.

5. Acrescenta-se que a organizagdo da aten¢do oncologicano SUS foi reestruturada em
consonancia com a Rede de Atengdo a Saide ¢ 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 oncolégica.
Esses devem apoiar ¢ complementar os servigos da atengdo basica na investigagdo diagnéstica. no
tratamento do céncer (...), garantindo-sc, dessa forma, a integralidade do cuidado no Ambito da rede
de atencdo a saude.

7. O componente da Atengdo Especializada ¢ constituido pela Atengdo Ambulatorial ¢
Hospitalar.

8. 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, onde sio
oferecidos os tratamentos especializados de alta complexidade, incluindo servicos de cirurgia,
radloterapla quimioterapia, e cuidados paliativos, em nivel ambulatorial ¢ de internagio, a depender
do servigo ¢ da necessidade identificada em cada caso. Sempre com base nos protocolos clinicos ¢
nas diretrizes terapCuticas estabelecidas pelo Ministério da Saide, quando publicados.

9. Em consonéncia com o regulamento do SUS, conforme pactuagio na Comissio
[ntergestores Bipartite (Deliberagio CIB-RJ n° 4.004 de 30 de marco de 2017), o Estado do Rio
de Janeiro conta com uma Rede de Alta Complexidade Oncol6gica (ANEXO II)'5.

15 Deliberagdio CIB n°® 4.004 de 30 de margo 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,

+ NatJus

ﬁ.—




Secretaria de
Saude

Y
©

GOVERNO DO ESTADO

RIO DE JANEIRO
Subsecretana Juridica
Nucleo de Assessoria Téenica em Agoes de Sande

10. O ingresso dos usudrios nas unidades que ofertam os servigos do SUS, ocorre por
meio do sistema de regulagéo, conforme previsto na Politica Nacional de Regulagdo que organiza o
servigo em trés dimensdes (Regulagdo de Sistemas de Saude, Regulagio da Atengdo 4 Saide e
Regulagio do Acesso a Assisténcia) para qualificar a atengdo e o acesso da populagdo as agdes ¢ aos
servigos de satde'®.

11. Ressalta-se que a senhora Stella Maris Rosa foi atendida pela UPA Marechal
Hermes (Evento 1, PARECERI11, Pagina 1). Assim, informa-s¢ que ¢ de sua responsabilidade
encaminhda-la para uma das unidades habilitadas na referida Rede de Alta Complexidade Oncologica
do Rio de Janeiro para que a mesma receba o atendimento integral em oncologia preconizado pelo
SUS para o tratamento da sua condigdo clinica.

12. Visando identificar se a senhora Stella Maris Rosa ingressou no sistema de
regulagdo para os atendimentos postulados, foi realizada consulta junto a plataforma do Sistema
Estadual de Regulagdo (SER), onde verificou-se a solicitagdo de “Ambulatério 1° vez - Cirurgia
Hepatobiliar (Oncologia)” solicitado em 15/03/2022, para o tratamento de outros carcinomas
especificados do figado com situagio em fila (ANEXO III)"".

13. Assim, entende-se que a via administrativa para o caso em tela ja estd sendo utilizada,
sem agendamento para o primeiro atendimento.

E o parecer.

Ao 2° Juizado Especial Federal, da Se¢do Judicidria do Rio de Janeiro, para
conhecer e tomar as providéncias que entender cabiveis.

MARIZA DE QUEIROZ SANTA MARTA
Enfermeira
COREN-RI: 150.318
[D: 4439723-2

RAMIRO MARCELINO RODRIGUES DA SILVA
Assistente de Coordenagéio
ID. 512.3948-5
MAT. 3151705-5

QO ATON

Assessor-chefe
CRT-RJT 10277
1D, 436.475-02

nas unidades abaixo listadas, em adequagfio a Portaria GM/MS n°® 140 de 27/02/2014. Disponivel em:
<http://138.68.60.75/images/portarias/abril2017/dia10/delib4004.pdf>. Acesso em: 24 mar. 2022.

' BRASIL. Ministério da Saiide. Secretaria de Atengdio a Saide. Departamento de Regulagio. Avaliagio e Controle de Sistemas.
Regulagio. Gestdo do SUS. Disponivel em: < hitp://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/pacto_saude_volume6.pdf >, Acesso em: 24
mar. 2022.

'" Sistema Estadual de Regulagio (SER). Historico do paciente. Disponivel em: < hitps://ser.saude.rj.gov.br/ser/pages/consulias-
exames/solicitacao/solicitar-consulta-pesquisar.scam>, Acesso em: 24 mar. 2022.
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8273.5103.5865 / RGH 3403261 / CIP 6183126734

Stella Maris Rosa DN: 01/09/1947 (74 Anos)

£XO: Fomi
vy e iAo
Dr(a) Hugo Rodrigues Gouvela CPF: 58966358772 i

‘Data do Coleta/Recebimento: 24/02/2022 Hora Aproximada: 11:14 BRT

Estudo Imuno-histoquimico

(Cantigo da Orduran e 1Q-22-2098)

Material © Método
Cortes histologicos obtidos a partir de blocos de parafina .dentificados como 1Q-22-2095-A1 foram submelidos ao sistema
aulomatizado para imunc-histoquimica Benchmark- ULTRA (VENTANA)- Visualizagdo por Ultra View Universal DAB
sysiem.Controles positivos intemos e externos validam a reagao.

BorEP4 Positivo
CA19.9 Positivo
CDX2 Positivo fraco e focal.
Antigeno Carcinoembridnico -CEA Positivo
Citoqueratina 7 Positivo
Citoqueratina 19 Positivo
Citoqueratina 20 Positivo
Protelna P53 Positivo
MUC-1 Positivo
Diagnéstico:
Lesio nas vias bihares:
Conclusio:
-0., “pﬂ'ﬂ“ hi 1‘ f iad DOMOL' P "nlco,l ,_“‘ | com ad
pancreatoblliar

Nata: Necessaria correlagio com dados clinicos, laboratorials e exames de Imagem

Exame analisado por: Dr. Carlos Henrique da Silva do Nascimento - CRM - RJ:
5201084240

Exame analisado por. Dra. Mara Patricia Guilhermino De Andrade
CRM-SP-113264
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ESTASELECIMENTD

Hospital Santa 1sabe

Sceie

lg Podiguesa de Beneficientia d2 Campos
Hospatal Universitane Alvare Alvim

Istaute de Medizina Nuclear e Endoznnciogio Lida (IMNE

oF

Hospatal Jose Jdo AcaiConferdneia Sao José do Aval
Hospaal Munizipal Drérsic oo Fredas

Hoepital Untarsitinia Artéric Pedrs - HIUAP UFF

Altides Carneirc

Lentra de Terapa Oncnlagiea

Hzspitsl Regonal Cacey Vargas

Hzspital 302 Servidores do Estade
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d4c Andara

de Bensuresse

te Iacarepagualtoseital Cortaso F omes

Hesgpitsl Gera

Hospeal Mang

Kioedi

Haspital Uon arstans Gatres UniRis

Hospits Universitune Pedro Emesto-HUPEUERY

Hosgital Universitanis Clementing Fraga Fitha/'UFRJ
Instituto 26 Puenculture o Pediatria Manag3o Gesteira/UFRJ
Haspital Estadual Transplante Cincer ¢ Cirurzna Infantil

Insttute Estaduasl de Femarnisga Anthar Siquesra
alzarteHsmencFundag ac Pridrsthis ce Hamatslogia -

{CARY o

tuto Nac de CancerINCA - Hospital de Canzer |

onal de e INCA - Hospital de Canger i

CertNCA -

Huspetad ve Cdnze (1

Hzspmital S

R ongregacia oo Santa Catama
Hozotal Universitans Se

SevEfee Sombra

&fing SombraFundagdc Educacoral

Hzsgital Jardm Amatia Ltda - HINJA
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Portaria SAS/MS n° 458_ de 24 de feverciro de 2017.

Unacon tom

Unazen

Unacon

Unacon tom Servico de Radicterap

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

Unacon com Services de Radisterapia e de Orssicgia

Pedistnca

Hosptal Geral com Ciurgia Cncelogica

Unacen tom Seriico oe Hamatclogia
Unacen com Ser.i;c oo Radicterapia

Unacen

Unac or
da Dz

om Hery
s Pediatniza

Unazen
Unacen com Servicc e Hematologn
Unacon

Hospital Geral com Cuurgia Onzo a

Unacon com Servigo 08 Oncclogia Pedidtriea
Unaz oo rom Service ce Radicterapia
Uinazon

Unagen co

Cacon
Unacon Exclusiva de Oncologia Pediatrica

Unacon Exclusiva de Oncclogia Pediatnza

Unacon Exclusiva de bematalaga

Cazon com Servige de Uncalogia Peciatnca

Unacon

Unacon

Unacon com Servi ¢ du Radiotorapia

ot de Radoterapra. de Hemaloiop e

Serviges de Rathdenapa e vs Hamutclog
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