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PARECER TECNICO/SES/SJ/NATJUS-FEDERAL N° 0483/2022
Rio de Janeiro, 26 de maio de 2022.

Processo n® 5039242-37.2022.4.02.5101,
Ajuizado  por |

representado por |

O presente parecer visa atender a solicitagio de informagdes técnicas do 5°
Juizado Especial Federal do Rio de Janeiro, da Segdo Judiciaria do Rio de Janeiro, quanto
transferéncia e drenagem percutanea de vias biliares por radiologia intervencionista.

1 - RELATORIO

1. Segundo documento do Hospital Municipal Miguel Couto (Evento 1, ANEXO?2,
Pagina 3), emitido em 23 de maio de 2022, pela médica | |

|l o Autor, 53 anos, com hipertensiio arterial, diabetes,

dislipidemia, cardiopatia, encontra-se internado nesta unidade, pelo Servigo de Cirurgia Geral,
por quadro de Sindrome Colestatica, de provavel etiologia neoplasica. Apresenta ictericia,
vomitos ¢ débito bilioso em dreno calhado de cavidade. Aguarda realizagdo de dremagem
percutinea de vias biliares por radiologia intervencionista, ja solicitada com urgéncia.

II — ANALISE
DA LEGISLACAO

1. A Portaria de Consolidagio n° 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, contém as
diretrizes para a organizagdo da Atengdo a Salde no dmbito do Sistema Unico de Satde (SUS)
visando superar a fragmentagdo da aten¢do e da gestio 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 Agdes e Servigos de Satde (RENASES) no dmbito do Sistema Unico de
Satide (SUS) e da outras providéncias.

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

Art. 9°¢ 1° 0 Complexo Regulador serd organizado em:

- Central de Regula¢do de Consultas e Exames: regula o acesso a todos os
procedimentos ambulatoriais, incluindo terapias e cirurgias ambulatoriais,

II - Ceniral de Regulagdo de Internacdes Hospitalares: regula o acesso aos leitos e
aos procedimentos hospitalares eletivos e, conforme organiza¢do local, o acesso
aos leitos hospitalares de urgéncia;, e
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Il - Central de Regulagdo de Urgéncias: regula o atendimento pré-hospitalar de
urgéncia e, conforme organiza¢do local, o acesso aos leitos hospitalares de
urgéncia.

DO QUADRO CLINICO

1. A colestase ¢ uma deficiéncia de formagdo de bilis e/ou fluxo biliar que pode
apresentar-se clinicamente com fadiga, prurido e, na sua forma mais evidente, ictericia, podendo
ser classificada como intra-hepética ou extra-hepdtica. Por convencio, a colestase é considerada
cronica se se prolongar por mais de 6 meses. A maioria das doencas colestaticas cronicas sio
puramente intra-hepaticas, enquanto a colangite esclerosante pode afetar pequenas e grandes vias
biliares intra-hepaticas e/ou extra-hepaticas'.

2. A ictericia ¢ uma afecgdo caracterizada por coloragio amarelada da pele e das
mucosas, que ¢ devida ao fluxo irregular da bile no trato biliar, como na colestase intra-hepatica
ou na colestase extra-hepatica’.

3. A hipertensido arterial sistémica (HAS) ¢ condigio clinica multifatorial
caracterizada por niveis elevados e sustentados de presséo arterial (PA). Associa-se frequentemente
a alteracGes funcionais e/ou estruturais dos 6rgaos-alvo (coragio, encéfalo, rins e vasos sanguineos)
e a alteragdes metabodlicas, com consequente aumento do risco de eventos cardiovasculares fatais e

ndo-fatais. A HAS ¢ diagnosticada pela detecgéio de niveis elevados e sustentados de PA pela
medida casual. A linha demarcatéria que define HAS considera valores de PA sistolica >
140mmHg e/ou de PA diastélica > 90mmHg’.

4, O diabetes mellitus (DM) consiste em um distiirbio metabdlico caracterizado por
hiperglicemia persistente, decorrente de deficiéncia na producéo de insulina ou na sua acdo, ou em
ambos os mecanismos. A hiperglicemia persistente esta associada a complicagdes crénicas micro e
macrovasculares, aumento de morbidade, redugdio da qualidade de vida e elevagdo da taxa de
mortalidade. A classificagio do DM baseia-se em sua etiologia. Os fatores causais dos principais
tipos de DM — genéticos, bioldgicos e ambientais — ainda ndo séo completamente conhecidos. A
classificacdo proposta pela Organizagdo Mundial da Saide (OMS) e 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 e DM gestacional®.

5. A dislipidemia ¢ a alteragio da concentragio de lipideos (gorduras) no sangue,
como o colesterol, por exemplo. Sua origem pode ser genética ou por estilo de vida inadequado
(como o sedentarismo, tabagismo, alimentagio inadequada). O excesso de lipideos no sangue é um
sério fator de risco de doengas cardiovasculares ao provocar a aterosclerose, que ¢ a formacio de
placas de gordura nos vasos que obstruem o fluxo sanguineo.

! Associagio Europeia Para o Estudo do Figado. Recomendagdes de orientagdo clinica da EASL: abordagem de doengas hepaticas
colestaticas. Journal of Hepatology, v. 51, p. 237-267, 2009, Disponivel em: <hitps://easl.eu/wp-content/uploads/2018/10/2009-
Cholestasis_PT.pdf>>. Acesso em: 26 mai. 2022,

? Biblioteca Virtual em Saiide — BVS. Descritores em Ciéncias da Satide. Descri¢lio de ictericia. Disponivel em:
<https://pesquisa.bvsalud.org/portal/decs-locator/?lang=pt&mode=&itree_id=C23.550.429.500.755>. Acesso em: 26 mai. 2022.

3 Sociedade Brasileira de Cardiologia. VI Diretrizes Brasileiras de Hipertensdo. Arquivos Brasileiros de Cardiologia, v.95, n.1, supl.1,
p.1-51, 2010, 57 p. Disponivel em: <http://www.scielo.br/pdf/abc/v95n1s1/7v95n1s] pdf>. Acesso em: 26 mai. 2022.

* Sociedade Brasileira De Diabetes. Diretrizes da Sociedade Brasileira de Diabetes: 2019-2020. Sociedade Brasileira de Diabetes.

Disponivel em: < http://www.sauda,ha.gov.br/wp-contcntfuploadsQDZOIOQIDirclrizes-Socicdade—Brasileira-de-Diabelcs-lol9-2020.pdf
>. Acesso em: 26 mai. 2022.
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6. As cardiopatias sdo afecgdes que envolvem o coragiio, inclusive anomalias
estruturais e funcionais’. A cardiopatia isquémica ou doenga isquémica do coragdo sio dores ou
desconfortos no peito, que ocorrem quando uma parte do corago néo recebe sangue suficiente para
bombear de maneira adequada. Isso ocorre devido a formagdo de placas gordurosas nas artérias,
que diminuem o fluxo de sangue que passa pelo coragéo. As doengas isquémicas do coragdo podem
ser cronica ou aguda. Na isquemia cronica, o paciente sente dores no peito com alguns periodos de
intervalo. J4 a isquemia aguda é considerada um infarto®.

7. O vomito ou émese ¢ um ato involuntario, que consiste na expulsio peroral
forgada do contetdo géstrico, provocada por contragdo enérgica dos musculos abdominais. E
precedido, na maioria das vezes, por nduseas, que ¢ a sensagio iminente de vémito; trata-se de uma
impressdo subjetiva, mal definida, comumente referida como "enjéo" ou "ansia". A nausea e o
vomito frequentemente se associam a fendmenos vasomotores como salivag¢io intensa, sudorese
profusa, vasoconstrigdo com palidez e alteragdes da frequéncia do pulso. Antes do vomito pode
ocorrer aceleragdo gradual da frequéncia respiratdria e queda da pressdo sanguinea. Esse fendmeno
pode refletir, em parte, uma alteragdo do débito cardiaco, resultante de alteragdes subitas e
acentuadas da pressdo intratordcica’.

DO PLEITO

1. A obstrugdo biliar maligna € um problema oncolégico comum. As doengas

malignas primarias, tais como colangiocarcinoma, carcinoma de vesicula biliar, carcinoma
pancreatico ou linfoma periportal podem causar obstrugdo direta da arvore biliar. O desvio biliar
cirtirgico, a drenagem endoscépica e a drenagem biliar percutinea radiolégica tém sido usados
para descompressdo, com o método individual de tratamento sendo escolhido dependendo do
estagio clinico da doenga na época do diagndstico, da condigdo clinica e da disponibilidade local de
especialistas. A drenagem mecdnica, seja cirGrgica ou ndo cirlirgica, € a (inica opgao paliativa para
a maioria dos pacientes, com excegéio dos portadores de linfoma, ja que ndo hd nenhum tratamento
quimioterapico ou radioterdpico confidvel que proporcione cura em longo prazo de doengas
primarias avangadas ou metastéticas no figado e na area periportal®,

I - CONCLUSAO

1. Em sintese, trata-se de Autor com quadro clinico de Sindrome Colestatica, de
provavel etiologia neoplasica (Evento 1, ANEXO2, Pagina 3), solicitando o fornecimento de
transferéncia e drenagem percutidnea de vias biliares por radiologia intervencionista (Evento 1,
INIC1, Pagina 7).

2. Informa-se que a drenagem percutinea de vias biliares por radiologia
intervencionista esta indicada ao manejo do quadro clinico do Autor - Sindrome Colestatica, de
provavel etiologia neoplasica (Evento 1, ANEXO?2, Pagina 3). Além disso, esta coberta pelo SUS,
conforme Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses/Priteses e Materiais Especiais do

3 Biblioteca Virtual em Saide — BVS. Descritores em Ciéncias da Saide. Descrigiio de cardiopatia. Disponivel em: <
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/decs-locator/?lang=pt&emode=&tree_id=C14.280>, Acesso em: 26 mai. 2022,

® Secretaria de Estado da Saude do Governo do Estado de Siic Paulo. Doengas isquémicas do coragdio sfio as principais causas de morte

em SP. 2013. Disponivel em: <hitp://www.saude.sp.gov.br/ses/noticias/2013/maio/doencas-isquemicas-do-coracao-sac-as-principais-
causas-de-morte-em-sp>. Acesso em: 26 mai. 2022,

7 Scielo. TAKAHASHI, E. 1. U. et al. VOMITO E HEMATEMESE : aspectos gerais ¢ conduta de enfermagem. Disponivel em: <
https://www.scielo.br/pd[reeusp/v14n3/0080-6234-reeusp-14-3-219.pdl>. Acesso em: 26 mai, 2022,

* MOORE, A. V.; et al. Colégio Brasileiro de Radiologia. Drenagem biliar percutinea em obstrugio biliar maligna. p. 183. Disponivel

em: < hitps://cbr.org.br/wp-content/uploads/2017/06/02_05.pdf>. Acesso em: 26 mai. 2022. th
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Sistema Unico de Saude - SUS (SIGTAP), na qual constam: drenagem biliar percutinea externa,
drenagem biliar percutdnea interna, hepatotomia e drenagem de abscesso / cisto, sob os seguintes
codigos de procedimento: 04.07.03.010-7, 04.07.03.011-5, 04.07.03.016-6, considerando o
disposto na Relagao Nacional de Agdes e Servigos de Saide (RENASES).

3. Salienta-se que somente apés a avaliagdo do médico especialista, podera ser
definido o tipo de abordagem cirirgica mais adequada ao caso do Autor.

4. 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
servico em trés dimensdes (Regulagdo de Sistemas de Satde, Regulagio da Atencgdo a Saide e
Regulagdo do Acesso a Assisténcia) para qualificar a aten¢éio e o acesso da populagdo as agdes e
aos servicos de saude’.

5. No intuito de identificar o correto encaminhamento do Autor nos sistemas de
regulagdo, este Nucleo consultou o Sistema Estadual de Regulagio — SER, onde foi localizada
solicitagio de internagio, inserida em 20/05/2022, pelo Hospital Municipal Miguel Couto, para
hepatotomia e drenagem de abscesso / cisto, com situagio Em fila (ANEXO 1I).

6. Assim, entende-se que a via administrativa para o caso em tela ja estd sendo
utilizada, porém ainda sem a resolug@o do mérito.

7. Ressalta-se que em documento médico acostado ao processo (Evento 1, ANEXO2,
Pagina 3), foi solicitado urgéncia para o procedimento cirirgico do Autor. Assim, salienta-se que
a demora exacerbada na realizagio do mesmo, pode comprometer o prognéstico em questio.

8. Quanto a solicitagdo da Defensoria Piblica da Unido do Rio de Janeiro (Evento 1,
INIC1, Pagina 7, item “DOS PEDIDOS”, subitem “b") referente ao fornecimento de “... demais
procedimentos/tratamentos necessdrios & manutengdo de sua savde/vida...” vale ressaltar que nido
¢ recomendado o provimento de novos itens sem emissdo de laudo que justifique a necessidade

destes, uma vez que o uso irracional e indiscriminado de tecnologias pode implicar em risco a
satde.

E o parecer.

Ao 5° Juizado Especial Federal do Rio de Janeiro, da Secao Judiciaria do Rio
de Janeiro, para conhecer e tomar as providéncias que entender cabiveis.

RAMIRO MARCELINO RODRIGUES DA VIRGINIA GOMES DA SILVA
SILVA Enfermeira
Assistente de Coordenagio COREN/RIJ 321.417

ID. 512.3948-5 ID. 4.455.176-2
MAT. 3151705-5

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

? BRASIL. Ministério da Satide, Secretaria de Atengdo a Saude. Departamento de Regulagiio, Avaliagio e Controle de Sistemas.

Regulagiio. Gestao do SUS. Disponivel em: < http://bvsms.saude. gov.br/bvs/publicacoes/pacto_saude_volume6.pdf >. Acesso em: 26
mai. 2022,

* NatJus




Secretaria de
Saude

GOVERNd—h.bi:ﬂI-. ESTADO
RIO DE JANEIRO
Subsecretaria Juridicu
Nicleo de Assessoria Téenica em Agdes de Satde

ANEXO1I

Home Paciente
cHs
CPF

Homicipio do Paciente - Toda - v
Unidsde Solicitante

+ Unidade Executora
Pesquinr

Solicitaghey
Pacente: DiMasce NomedaMiz+ MuncpioPacientes .  €NSs  Beetuloms MumiioExecwwvas Sruagdos  CentalRegrheas

eain
ity

. £
BERUTSRAE

* NatJus

wn







