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Rio de Janeiro, 28 de julho de 2022.

Processo n° 5007872-86.2022.4.02.5118
ajuizado por 1

O presente parecer visa atender a solicitacdo de informag&es técnicas da 1*
Vara Federal de Duque de Caxias, da Sec¢do Judiciaria do Rio de Janeiro, quanto a
avaliacio com oncologista e ao tratamento oncoldgico.

I - RELATORIO

1. Para elaboragfio deste parecer técnico foram considerados os documentos
médicos anexados ao Evento 1_OUT?7_Pagina 1 e ao Evento 1 OUT10 Pagina 2, sendo
suficientes a analise do pleito.

2. De acordo com documento do Hospital Municipal Dr. Moacyr Rodrigues do
Carmo (Evento 1 OUT7 Pagina 1). emitido em 25 de julho de 2022, pelo medmol:|
b_ o Autor, de 65 anos de idade, encontra-
se internado neste hospital, no setor de clinica médica, desde 05 de julho de 2022, devido ao
quadro de adenocarcinoma de préstata. Realizou cintilografia dssea que revela mualtiplos
processos infiltrativos secundarios em diversas estruturas osseas, sugestivos de metastases
disseminadas. Foi solicitada avaliacio com oncologista urgente, devido ao risco de
evolugio desfavoravel e de dbito.

3. Conforme Laudo Anatomopatolégico do Labs A+ Medicina Diagnostica

|(Evento 1 OUTI0 Pagina 2). emitido em 21 de junho de 2022. pelos médicos

| | o Requerente apresenta diagnéstico de
adenocarcinoma de proéstata.

II — ANALISE
DA LEGISLACAOQ

1. A Portaria de Consolida¢do n® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017,
contém as diretrizes para a organizagio da Aten¢@o a Salide no ambito do Sistema Unico de
Saade (SUS) visando superar a fragmentagio da atengdo e da gestdo nas Regides de Saide e
aperfeicoar o funcionamento politico-institucional do SUS com vistas a assegurar ao usuario
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,
publlca a Relacdo Nacional de Agdes e Servigos de Saide (RENASES) no 4mbito do SUS.

3. O Anexo 1V da Portaria de Consolidacdo n® 3/GM/MS, de 28 de setembro de
2017, institui a Rede de Atenc@o a Saude das Pessoas com Doengas Cronicas, no ambito do
SUS.
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4. O Anexo IX da Portaria de Consolidagdo n° 3/GM/MS, de 28 de setembro de
2017, instituiu a Politica Nacional para a Prevengio e Controle do Cancer na Rede de
Atengdo a Satide das Pessoas com Doengas Cronicas, no 4ambito do Sistema Unico de Saude
(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 avaliagdo dos
estabelecimentos de satde 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 Saade (SUS).

6. A Portaria n° 346/SAS/MS de 23 de junho de 2008 mantém os
formularios/instrumentos do subsistema de Autorizagdo de Procedimentos de Alto Custo do
Sistema de Informagdes Ambulatoriais (APAC-SAI) na sistematica de autorizagao,
informagdo e faturamento dos procedimentos de radioterapia e de quimioterapia.

7. O Capitulo VII, do Anexo IX, da Portaria de Consolidagdo 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 ambito do Sistema Unico de Satide (...).

8. A Deliberagdo CIB-RJ n® 4609, de 05 de julho de 2017, pactua o Plano
Oncolégico do Estado do Rio de Janeiro, com vigéncia de 2017/2021, e contém os seguintes
eixos prioritarios: promogio da satde e prevencgdo do cancer:; detec¢do precoce/diagndstico;
tratamento; medicamentos; cuidados paliativos; e, regulacio do acesso.

9. 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.

10. A Deliberagdo CIB-RJ n°® 4004, de 30 de mar¢co de 2017, pactua, 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), em adequagio 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. Considerando a Politica Nacional de Regula¢io do SUS, disposta no Anexo
XXVI da Portaria de Consolidagio n° 2/GM/MS, de 28 de setembro de 201 7,

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,

1T - Central de Regulagdo de Internacées Hospitalares: regula o acesso aos
leitos e aos procedimentos hospitalares eletivos e, conforme organizagdo
local, o acesso aos leitos hospitalares de urgéncia; e

HI - Central de Regulagdo de Urgéncias: regula o atendimento pré-
hospitalar de urgéncia e, conforme organizacio local, o acesso aos leitos
hospitalares de urgéncia.

DO QUADRO CLINICO

1. O cancer ¢ uma enfermidade que se caracteriza pelo crescimento
descontrolado, rapido e invasivo de células com alteragdo em seu material genético. Muitos

% NatJus




Secretaria de
Saude

e

GOVERNO DO ESTADO

RIO DE JANEIRO

Subsceretaria Juridica
Nucleo de Assessoria Téenica eim Agdes de Sande

fatores influenciam o desenvolvimento da doenga, tanto os de causas externas (meio
ambiente, habitos ou costumes proprios de um ambiente social e cultural) como os de
internas (geneticamente pré-determinadas), que resultam de eventos responsaveis por gerar
mutagdes sucessivas no material genético das células, processo que pode ocorrer ao longo de
décadas, em maltiplos estagios'.

2, O diagndstico do cancer da prostata ¢ feito pelo estudo histopatoldgico do
tecido obtido pela biopsia da prostata, que deve ser considerada sempre que houver
anormalidades no toque retal ou na dosagem do PSA. O relatério anatomopatolégico deve
fornecer a graduacio histolégica do sistema de Gleason, cujo objetivo é informar sobre a
provavel taxa de crescimento do tumor e sua tendéncia a disseminagéo, além de ajudar na
determinagdo do melhor tratamento para o paciente. Na graduacéio histoldgica, as células do
cancer sdo comparadas as células prostaticas normais. Quanto mais diferentes das células
normais forem as células do céncer, mais agressivo serd o tumor e mais répida serd sua
disseminagdo do cancer, mais agressivo sera o tumor e mais rapida sera sua disseminagdo.’?

3. A metastase ¢ basicamente a disseminagdo do céncer para outros 6rgdos —
quando as células cancerigenas desprendem do tumor primario (ndo é uma regra) e entram na
corrente sanguinea ou no sistema linfatico. Ao espalhar-se pelo corpo e formar um novo
tumor em outro orgdo, longe do sitio primario ou local de origem da doenga, esse novo
tumor é chamado de metastatico’. As metdstases na coluna vertebral sio usualmente
procedentes de neoplasia maligna da mama, pulmio e prostata refletindo a grande
prevaléncia destas neoplasias e sua predisposigdo em promover metéstase para o esqueleto’.

DO PLEITO

L. A consulta médica compreende a anamnese, o exame fisico ¢ a elaboragdo
de hipoteses ou conclusdes diagnosticas, solicitagdo de exames complementares, quando
necessarios, e prescri¢ao terapéutica como ato médico completo e que pode ser concluido ou
ndo em um nico momento®,

2. A oncologia é 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
situag@o exigem uma abordagem terapéutica. O oncologista € o médico clinico especializado
no tratamento do cdncer e responsdvel, sobretudo, por prescrever tratamentos de
quimioterapia, radioterapia, imunoterapia e hormonioterapia®,

I MINISTIERIO DA SAUDE. Instituto Nacional de Cancer (INCA). Consenso Nacional de Nutrigdio Oncologica. 2009, 126 p.
Disponivel em: <http:/www.inca.gov.br/inca/ Arquivos/publicacoes/Consenso_Nulricao_internet. pdf>. Acesso em: 28 jul.
2022, .

! BRASIL. INSTITUTO NACIONAL DE CANCER. Programa Nacional de Controle do Céncer de Prostata: documento de
consenso. - Rio de Janeiro: INCA, 2002. Disponivel em: <https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacees/cancer_da_prostata.pdf=.
Acesso em: 28 jul. 2022,

' Sociedade Beneficente Israelita Brasileira, O que ¢ metdstase. Disponivel em: <http:/wwiw.cinstein.br/einstein-saude/em-dia-
com-a-saudc/Paginas/o-que-c-a-metastase.aspx>. Acesso em: 28 jul. 2022

4 Seiclo. ARALO, ). L. V. Mangjo das ncoplasias metastaticas da coluna vertebral - uma atualizagfo. Rev. Col, Bras. Cir.

vol 40 no.6 Rio de Janeiro Nov./Dec. 2013 Disponivel em: <https://www.scielo br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0100-
69912013000600015>. Acesso em: 28 jul. 2022,

* CFM - Conselho Federal de Medicina-. Resolugde CFM N° 1958/2010. Disponivel em:

<http://www.portalmedico.org. br/resolucoes/ctim/2010/1958_2010.htm>. Acesso em: 28 jul. 2022,

S BRASIL. Ministério da Sadde. Sceretaria de Atengéio 4 Saude. Protocolos clinicos e dirctrizes terapéuticas em
Oncologia/Ministério da Sadade, Seeretaria de Atengdo 4 Sadde — Brasilia: Ministério da Sadde, 2014. Disponivel em:
<hittp://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/protocolos_clinicos_diretrizes_terapeuticas_oncologia.pdf>. Acesso em: 28 jul.
2022,
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III - CONCLUSAOQO

1. Inicialmente, cabe destacar que embora 4 inicial (Evento 1_INICI Pagina
15) também tenha sido pleiteado o tratamento oncolégico, este niio_consta prescrito nos
documentos médicos anexados ao processo. Entende-se que tal divergéncia se da pela
informagao prestada pelo médico assistente, de que, o quadro clinico do Autor é sugestivo.
Portanto, neste momento, nfio ha como este Niicleo realizar uma inferéncia segura acerca
de sua indicac¢io.

2. Diante o exposto, informa-se que a avaliagio com oncologista pleiteada
esta_indicada ao manejo terapéutico do quadro clinico que acomete o Suplicante (Evento
1_OUT7_Pégina | e Evento |_OUT10_Pagina 2).

3. Considerando o disposto na Relagdo Nacional de A¢des e Servicos de Saude
(RENASES), os itens pleiteados estdio cobertos pelo SUS. conforme Tabela de
Procedimentos, Medicamentos, Orteses/Proteses e Materiais Especiais do Sistema Unico de
Saude - SUS (SIGTAP), na qual constam: consulta médica em atencio especializada
(03.01.01.007-2), tratamento clinico de paciente oncolégico (03.04.10.002-1 ), tratamento de
paciente sob cuidados prolongados por enfermidades oncoldgicas (03.03.13.006-7) e biopsia
de pulmao por aspiracao (02.01.01.042-9).

4. Quanto a organizagiio da atengdio oncoldgica no SUS, essa foi reestruturada
em consondncia com a Rede de Atengdo a Satde ¢ de forma articulada entre os trés niveis de
gestdo.

5. O componente de Atengdo Especializada ¢ composto por ambulatérios de
especialidades, hospitais gerais e hospitais especializados habilitados para a assisténcia
oncologica. Esses devem apoiar e complementar os servicos da aten¢dio basica na
investigagiio diagndstica, no tratamento do céncer (...), garantindo-se, dessa forma, a
integralidade do cuidado no 4mbito da rede de atenciio a satde. O componente da Atengédo
Especializada ¢ constituido pela Atengdo Ambulatorial e Hospitalar.

6. A Atengao 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
Oncologica, 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 servico e da necessidade identificada em cada
caso. Sempre com base nos protocolos clinicos e nas diretrizes terapéuticas estabelecidas
pelo Ministério da Satide, quando publicados (ANEXO I).

7. O acesso aos servigos habilitados para o caso em tela ocorre com a inser¢io
da demanda junto ao sistema de regulagio. Cumpre salientar que a Politica Nacional de
Regulagdo, esta organizada em trés dimensdes integradas entre si: Regulagdo de Sistemas de
Satde, Regulag@o da Atengio & Saide e Regulacdo do Acesso a Assisténcia, que devem ser
desenvolvidas de forma dindmica e integrada, com o objetivo de apoiar a organizagio do
sistema de salide brasileiro, otimizar os recursos disponiveis, qualificar a atengfio e o acesso
da populagio as agdes e aos servigos de saide’.

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 Oncologica®,

TBRASIL. Ministério da Satde, Regulaglio. Gestdo do SUS. Disponivel em: <http://portalms.saude.gov. br/gestao-do-
sus.’progrmnacao~regulacao-comrn[c-c-ﬁnanciamcnm-da-mac;’rcgulalcam‘/. Acessc em: 28 jul. 2022

* Deliberagao CIB n° 4.004 de 30 de Margo de 2017. Pactuar “ad referendum” o credenciamento e habilitagfio das Unidades de
Assistincia de Alta Complexidade em Oncologia — UNACON e Centros de Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia —
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conforme pactuagio na Comissdo Intergestores Bipartite, Deliberagao CIB n° 4.004, de 30 de
margo de 2017.

9. No intuito de identificar o correto encaminhamento do Demandante aos
sistemas de regulacdio, este Nicleo consultou a plataforma do Sistema Estadual de
Regulacio — SER e verificou que ele foi inserido em 09 de julho de 2022, com solicitagio
de internag¢iio para tratamento clinico de paciente oncolégico (0304100021), tendo como
unidade solicitante o Hospital Municipal Dr. Moacyr Rodrigues do Carmo e com
situacdo aguardando confirmacio de reserva na unidade executora Hospital
Universitario Gaffrée e Guinle, sob a responsabilidade da Central Regulagio Estadual
(ANEXO II).

10. Desta forma, este Nucleo entende que a via administrativa estd sendo
utilizada, e que o status “aguardando confirmacio de reserva” refere-se a uma das
etapas que visam a conclusio do processo regulatério de leitos, para que o Autor seja
transferido para outra unidade pertencente 4 Rede de Alta Complexidade Oncolégica.

Il Em se tratando de doenc¢a neoplisica maligna, confirmada por laudo
anatomopatologico (Evento 1_OUTI10 Pagina 2) e o relato do médico assistente (Evento
|_OUT7 _Pagina 1) “... risco de evolugio desfavordvel e de ébito .., entende-se que a
demora exacerbada para a realizagio da avaliacio oncolégica do Autor, pode
influenciar negativamente em seu diagnéstico.

12. Cabe ainda esclarecer que o fornecimento de informagdes acerca de custeio
nio consta no escopo de atuacio deste Nicleo.

E o parecer.

A 1° Vara Federal de Duque de Caxias, da Secio Judicidria do Rio de
Janeiro, para conhecer e tomar as providéncias que entender cabiveis.

JAQUELINE COELHO FREITAS
Enfermeira
COREN/RI 330.191
[D: 4466837-6

/S

[/ Fikb et
w / _Assis/lcnte de Coor a

~ ID. 512.3948-5
MAT. 3151705-5

FLAVIO AFONSO BADARO
Assessor-chele
CRF-R) 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://138.68.60.75/images/portarias/abril2017/dial 0/dclib4004 pdf>. Acesso em: 28 jul. 2022,

% NatJus

n




Secretaria de
Sadde

GOVERNO DO ESTADO

RIO DE JANEIRO

Subsecretaria Juridica
Niicleo de Assessoria Téenica em Agdes de Saude

ANEXO I

Estabelecimentos de sanide habilitados em oncologia no Estado do Rio de Janeiro
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ANEXO 11

Periads da Soliciagic
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