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O presente parecer visa atender a solicitacdo de informacGes técnicas da 12
Vara Federal de Duque de Caxias, da Secdo Judiciaria do Rio de Janeiro, quanto a
transferéncia e tratamento oncoldgico no INCA 1V.

| - RELATORIO

1. Para a elaboracdo deste parecer foram considerados os documentos do
Hospital Municipal Moacyr Rodrigues do Carmo (Evento 1 LAUDO7_Pé&gina 1; Evento
1 ANEXO8_Pagina 1 e 2; Evento 1_OFIC9_Pagina 3 a 6), emitido em 20 de setembro, 20
de outubro e 22 de novembro de 2022, pela médica| |
e 0 médico| jonde
consta que a Autora de 53 anos de idade encontra-se internada na unidade supracitada desde
01/03/2022, com quadro de neoplasia maligna de mama e utero, com lesdes sugestivas de
metastase cerebral, pulmonar e 6ssea. Apresenta uma lesdo ulcerada em mamilo esquerdo,
em 08/03/2022 realizou uma biopsia, onde foi evidenciado carcinoma invasivo acometendo
a_pele e tecido subcutdneo, presenca também de massa pétrea em Utero com
comprometimento da coluna lombar. No entanto ndo foi realizado nenhum tratamento
especifico para a doenca, pois foi avaliado pela oncologia como tratamento compativel com
cuidados paliativos. A Requerente encontra-se lucida, restrita ao leito, dependente de
terceiros para realizar atividades basicas diarias e necessita ser transferida para unidade
de cuidados paliativos.

2. Classificacdo Internacional de Doengas (CID-10) mencionada: C50.8 -
Neoplasia maligna da mama com lesdo invasiva e C55 - Neoplasia maligna do Utero,
porcéo néo especificada.

Il - ANALISE
DA LEGISLACAO

1. A Portaria de Consolidagdo n°® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017,
contém as diretrizes para a organizacio da Atencdo a Saude no ambito do Sistema Unico de
Saude (SUS) visando superar a fragmentagdo da atencdo e da gestdo nas Regibes de Salde e
aperfeicoar o funcionamento politico-institucional do SUS com vistas a assegurar ao usuario
0 conjunto de agdes e servicos que necessita com efetividade e eficiéncia.

2. A Portaria de Consolidacdo n° 1/GM/MS, de 28 de setembro de 2017,
publica a Relagdo Nacional de AcBes e Servigos de Salude (RENASES) no ambito do
Sistema Unico de Sadde (SUS) e da outras providéncias.
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3. O Anexo IV da Portaria de Consolidacdo n°® 3/GM/MS, de 28 de setembro de
2017, institui a Rede de Atencdo a Saude das Pessoas com Doengas Crénicas, no ambito do
SUS.

4, O Anexo IX da Portaria de Consolidacdo n® 3/GM/MS, de 28 de setembro de
2017, instituiu a Politica Nacional para a Prevencdo e Controle do Céancer na Rede de
Atengio a Salde das Pessoas com Doencas Cronicas, no ambito do Sistema Unico de Sadde
(SUS).

5. A Portaria n® 140/SAS/MS de 27 de fevereiro de 2014 redefine os critérios e
pard@metros para organizacdo, planejamento, monitoramento, controle e avaliacdo dos
estabelecimentos de salde habilitados na atencdo especializada em oncologia e define as
condigdes estruturais, de funcionamento e de recursos humanos para a habilitacdo destes
estabelecimentos no ambito do Sistema Unico de Satide (SUS).

6. A Portaria n® 346/SAS/MS de 23 de junho de 2008 mantém os
formulérios/instrumentos do subsistema de Autorizagdo de Procedimentos de Alto Custo do
Sistema de Informagfes Ambulatoriais (APAC-SAI) na sistematica de autorizagéo,
informacdo e faturamento dos procedimentos de radioterapia e de quimioterapia.

7. O Capitulo VII, do Anexo 1X, da Portaria de Consolidagdo 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 Sadde (...).

8. A Deliberagcdo 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 o0s seguintes
eixos prioritarios: promogdo da saude e prevencao do cancer; deteccdo precoce/diagndstico;
tratamento; medicamentos; cuidados paliativos; e, regulacdo do acesso.

9. A Deliberacdo 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 Deliberacdo CIB-RJ n° 4004, de 30 de margo de 2017, pactua, ad

referendum, o credenciamento e habilitacdo das unidades de Assisténcia de Alta
Complexidade em Oncologia (UNACON) e centros de Assisténcia de Alta Complexidade
em Oncologia (CACON), em adequacéo 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 Regulacdo do SUS, disposta no Anexo
XXV da Portaria de Consolidagdo n® 2/GM/MS, de 28 de setembro de 2017,

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

| - Central de Regulacéo de Consultas e Exames: regula o acesso a todos 0s
procedimentos ambulatoriais, incluindo terapias e cirurgias ambulatoriais;

Il - Central de Regulacéo de Internacdes Hospitalares: regula o acesso aos
leitos e aos procedimentos hospitalares eletivos e, conforme organizacéo
local, 0 acesso aos leitos hospitalares de urgéncia; e

1l - Central de Regulacdo de Urgéncias: regula o atendimento pré-
hospitalar de urgéncia e, conforme organizagdo local, 0 acesso aos leitos
hospitalares de urgéncia.
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DO QUADRO CLINICO

1. O cancer é uma enfermidade que se caracteriza pelo crescimento
descontrolado, rapido e invasivo de células com alteracdo em seu material genético. Muitos
fatores influenciam o desenvolvimento da doenca, tanto os de causas externas (meio
ambiente, habitos ou costumes préprios de um ambiente social e cultural) como os de
internas (geneticamente pré-determinadas), que resultam de eventos responsaveis por gerar
mutacdes sucessivas no material genético das células, processo que pode ocorrer ao longo de
décadas, em multiplos estagios®.

2. O céancer de mama é o tipo de cancer mais frequente na mulher brasileira.
Nesta doenca, ocorre um desenvolvimento anormal das células da mama, que se multiplicam
repetidamente até formarem um tumor maligno?. As modalidades terapéuticas disponiveis
para o tratamento do cancer de mama atualmente sdo a cirurgica, a radioterapica para o
tratamento loco-regional, a hormonioterapia e a guimioterapia para o tratamento sistémico.
As mulheres com indicacdo de mastectomia como tratamento primario podem ser
submetidas a quimioterapia neoadjuvante, seguida de tratamento cirtrgico conservador,
complementado por radioterapia. Para aquelas que apresentarem receptores hormonais
positivos, a hormonioterapia também esta recomendada. A terapia adjuvante sistémica
(hormonioterapia e quimioterapia) segue-se ao tratamento cirlrgico instituido. Sua
recomendacdo deve basear-se no risco de recorréncia®.

3. O céancer de colo do utero (CCU) é uma doenca de natureza cronica, com
origem em alterages intraepiteliais que podem se transformar em um processo invasor. Pode
originar-se do epitélio escamoso da ectocérvice (carcinoma de células escamosas — CCE) ou
do epitélio escamoso colunar do canal cervical (adenocarcinoma cervical — ACC). Segundo a
Organizacdo Mundial da Saude (OMS), uma infeccdo persistente ou cronica de um ou mais
tipos de papilomavirus humano (HPV) é considerada a causa priméaria do CCU. O HPV de
alto risco é encontrado em 99,7% dos CCU, sendo a infec¢do mais comumente adquirida por
meio de relagBes sexuais, geralmente no inicio da vida sexual. Na maioria dos individuos
afetados por esse virus, as infeccdes sdo espontaneamente resolvidas. Nos casos em que as
infecgdes se apresentam persistentes, pode haver progressdo para 0 CCU em 10 a 20 anos
apos a infeccdo. As lesdes cervicais consideradas precursoras possuem, do ponto de vista
cito-histopatologico, diferentes graus evolutivos classificados como neoplasia intraepitelial
cervical (NIC). A NIC é apresentada como uma longa fase pré-invasiva da doenca e €
classificada em graus I, 1l e Ill, dependendo da proporcdo da espessura do epitélio que
apresenta células maduras e diferenciadas. Os graus Il e Ill, considerados 0os mais graves,
apresentam maior proporcao da espessura do epitélio composto de células indiferenciadas,
possuindo maior probabilidade de progressdo para 0 cancer e, assim, sendo considerados
seus reais precursores®.

L MINISTERIO DA SAUDE. Instituto Nacional de Cancer (INCA). Consenso Nacional de Nutrigio Oncolégica. 2009. 126 p.
Disponivel em: <http://www.inca.gov.br/inca/Arquivos/publicacoes/Consenso_Nutricao_internet.pdf>. Acesso em: 20 set.
2022

2BARROS, A.C.S.D. et al. Diagndstico e Tratamento do Céncer de Mama. Projeto Diretrizes - Associagdo Médica Brasileira e
Conselho Federal de Medicina. Disponivel em: <http://www.bibliomed.com.br/diretrizes/pdf/cancer_mama.pdf>. Acesso em:
05 set. 2022.

3 BRASIL. Ministério da Satde. Instituto Nacional do Cancer (INCA). Controle do Cancer de Mama: Documento de
Consenso. Abr/2004. Disponivel em: <http://www.inca.gov.br/publicacoes/Consensointegra.pdf>. Acesso em: 05 set. 2022.
4TSUCHIYA, C.T. et al. O cancer de colo do Utero no Brasil: uma retrospectiva sobre as politicas plblicas voltadas a salde da
mulher. J Bras Econ Saude 2017;9(1): 137-47. Disponivel em: <http://docs.bvsalud.org/biblioref/2017/05/833577/doi-
1021115_jbesvinlpl37-47.pdf>. Acesso em: 14 dez. 2022.
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4. Metastase ¢ a transferéncia de uma neoplasia de um 6rgdo ou parte do corpo
para outro distante do local primario®.

DO PLEITO

1. A oncologia é 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 é o tratamento mais adequado para cada caso. Apesar da existéncia de protocolos
médicos, o tratamento oncolégico é sempre muito individualizado - cada paciente, tumor e
situacdo exigem uma abordagem terapéutica. O oncologista é o médico clinico especializado
no tratamento do cancer e responsavel, sobretudo, por prescrever tratamentos de
quimioterapia, imunoterapia e hormonioterapia®.

2. Cuidados paliativos sdo os cuidados de saude ativos e integrais prestados a
pessoa com doenca grave, progressiva e que ameaca a continuidade de sua vida com objetivo
de promover a qualidade de vida do paciente e de seus familiares através da prevencéao e
alivio do sofrimento, da identificacdo precoce de situa¢fes possiveis de serem tratadas, da
avaliacdo cuidadosa e minuciosa e do tratamento da dor e de outros sintomas fisicos, sociais,
psicoldgicos e espirituais’.

111 - CONCLUSAOQO

1. Informa-se que a transferéncia e tratamento oncolégico no INCA IV
pleiteada estd indicada ao manejo terapéutico do quadro clinico que acomete a Autora
Evento 1 LAUDO7_Pégina 1; Evento 1_ANEXO8_Pagina 1 e 2; Evento 1_OFIC9_Péagina
3a6).

2. Considerando o disposto na Relagdo Nacional de A¢oes e Servigos de Salde
(RENASES), cumpre esclarecer que o tratamento pleiteado estd coberto pelo SUS,
conforme Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses/Proteses e Materiais Especiais
do SUS (SIGTAP), na qual constam: tratamento clinico de paciente oncol6gico
(03.04.10.002-1) e tratamento de paciente sob cuidados prolongados por enfermidades
oncoldgicas (03.03.13.006-7).

3. Quanto a organizacdo da atengdo oncoldgica no SUS, essa foi reestruturada
em consonancia com a Rede de Atencdo a Saude e de forma articulada entre os trés niveis de
gestéo.

4. O componente de Atencdo Especializada é composto por ambulatérios de
especialidades, hospitais gerais e hospitais especializados habilitados para a assisténcia
oncoldgica. Esses devem apoiar e complementar os servi¢os da atencdo béasica na
investigacdo diagndstica, no tratamento do céancer (...), garantindo-se, dessa forma, a

5 BVS - Biblioteca Virtual em Sadde. Descrigdo de metéstase. Disponivel em: <http://pesquisa.bvsalud.org/portal/decs-
locator/?output=site&lang=pt&from=1&sort=&format=summary&count=20&fh=&page=1&filter%5Bdb%5D%5B%5D=DEC
S&q=&index=tw&tree_id=C04.697.650&term=C04.697.650>. Acesso em: 20 set. 2022.

® BRASIL. Ministério da Satide. Secretaria de Atengdo a Satde. Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas em
Oncologia/Ministério da Sadde, Secretaria de Atencéo a Salde — Brasilia : Ministério da Sadde, 2014. Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/protocolos_clinicos_diretrizes_terapeuticas_oncologia.pdf>. Acesso em: 20 set.
2022.

" Instituto Nacional do Cancer (INCA). O que sdo os Cuidados Paliativos? Disponivel em: <
https://www.inca.gov.br/tratamento/cuidados-
paliativos#:~:text=Defini%C3%A7%C3%A30,a%20continuidade%20de%20sua%20vida.>. Acesso em: 14 dez. 2022.

* NatJus .


https://www.inca.gov.br/tratamento/cuidados-paliativos#:~:text=Defini%C3%A7%C3%A3o,a%20continuidade%20de%20sua%20vida
https://www.inca.gov.br/tratamento/cuidados-paliativos#:~:text=Defini%C3%A7%C3%A3o,a%20continuidade%20de%20sua%20vida

Secretaria de
Saude

i
\O

GOVERNO DO ESTADO

RIO DE JANEIRO

Subsecretaria Juridica
Nucleo de Assessoria Técnica em Acdes de Salde

integralidade do cuidado no &mbito da rede de atencdo a saude. O componente da Atencdo
Especializada é constituido pela Atencdo Ambulatorial e Hospitalar.

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

6. O acesso aos servigos habilitados para o caso em tela ocorre com a insergdo
da demanda junto ao sistema de regulacdo. Cumpre salientar que a Politica Nacional de
Regulacdo, est4 organizada em trés dimensdes integradas entre si: Regulacdo de Sistemas de
Saude, Regulacdo da Atengdo a Saude e Regulacdo do Acesso a Assisténcia, que devem ser
desenvolvidas de forma dindmica e integrada, com o objetivo de apoiar a organizagdo do
sistema de salde brasileiro, otimizar os recursos disponiveis, qualificar a atencdo e o0 acesso
da populagéo as acoes e aos servigos de satide®.

7. Assim, em consonancia com o regulamento do SUS, cumpre mencionar que
o Estado do Rio de Janeiro conta com uma Rede de Alta Complexidade Oncoldgica®,
conforme pactuacdo na Comisséo Intergestores Bipartite, Deliberacdo CIB n° 4.004, de 30 de
marco de 2017.

8. No que diz respeito a unidade de cuidados paliativos, o Estado do Rio de
Janeiro conta com o Hospital do Cancer IV (INCA 1V), que é uma unidade com habilitacdo
ativa no CNES para cuidados prolongados - enfermidades oncolégicas, responsavel pelo
atendimento ativo e integral aos pacientes encaminhados de outras unidades do Instituto com
cancer avancado, sem possibilidades atuais de cura. O HC 1V, trabalha com equipes
multiprofissionais e conta com estrutura para a prestagdo de consultas ambulatoriais, visitas
domiciliares, internagdo e servigo de pronto atendimento. Com o objetivo de facilitar a
permanéncia do paciente em casa, 0 hospital disponibiliza material de conforto e
medicamentos para o controle de sintomas e bem-estar®.

9. Desta forma, para que a via administrativa seja utilizada, no caso em tela,
sugere-se que seja feita a reinsercdo da Requerente ao sistema de regulacdo — SER, pela a
instituicdo de origem o Hospital Municipal Moacyr Rodrigues do Carmo, visto que as
solicitacOes anteriores para o Hospital do Cancer I e Il (INCA 1 e Il), foram canceladas
devido a, estas unidades serem destinadas ao tratamento curativo.

10. Salienta-se ainda que o fornecimento de informagfes acerca de custeio e
transporte também nao consta no escopo de atuacdo deste Nucleo.

8 BRASIL. Ministério da Sadde. Regulagdo. Gestdo do SUS. Disponivel em: <http://portalms.saude.gov.br/gestao-do-
sus/programacao-regulacao-controle-e-financiamento-da-mac/regulacao>. Acesso em: 14 dez. 2022.

9 Deliberagdo 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, nas unidades abaixo listadas, em adequacéo a Portaria GM/MS n° 140 de 27/02/2014. Disponivel em:
<http://138.68.60.75/images/portarias/abril2017/dial0/delib4004.pdf>. Acesso em: 14 dez. 2022.

10 MINISTERIO DA SAUDE. Instituto Nacional de Cancer - INCA. Disponivel em: < https://www.gov.br/inca/pt-br/acesso-a-
informacao/institucional/atendimento-no-inca/hospital-do-cancer-iv>. Acesso em: 14 dez. 2022.
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E o parecer.

A 12 Vara Federal de Duque de Caxias, da Secdo Judiciaria do Rio de
Janeiro, para conhecer e tomar as providéncias que entender cabiveis.

JOCELLY DOS SANTOS OLIVEIRA
Enfermeira
COREN/RJ 304.014
ID: 4436719-8

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

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

ANEXO |
Estabelecimentos de Saltde Habilitados em Oncologia no Estado do Rio de Janeiro
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Portaria SAS/MS n° 458, de 24 de fevereiro de 2017.
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17.06,
Barra Mansa  Santa Casa de Misericérdia de Barra Mansa 2280051 | 17.07e  Unacen com Serviges de Radicterapia e Hematologia
17.08
Cabo Frio  Hospital Santa Isabel 2278286 | 17.06 |Unacon
g ampos de Sociedade Portuguesa de Beneficiencia de Campes 2287250 | 17.06 |Unacon
oytacazes
Campos de Hospital Universitario Alvaro Alvim 2287447 | 17.06  |Unacon com Servio de Radioterapia
Goytacazes
Campos de . . o ) ]
Instituto de Medicina Nuclear e Endocrinologia Ltda./IMNE 2287285 | 17.07 |Unacon com Servio de Radioterapia
Goytacazes
Itaperuna  Hospital Séo José do Avai/Conferéncia Sdo Jose do Aval 2278855 17.07e Unacp neom Senvigos de Radioterapia e de Oncologia
17.0%9 | Pediatrica
Niterdi Hospital Municipal Oréncio de Freitas 12556 | 1714 Hospital Geral com Cirurgia Oncologica
Niterdi Hospital Universitario Anténic Pedro - HUAP/UFF 12505 | 17.08 | Unacen com Servige de Hematologia
) Hospital Alcides Cameiro 2275562 | 1706 e . ) :
Petropolis — 1715 Unacen com Servico de Radicterapia
Centro de Terapia Oncologica 2268779
Ric Benite Hospital Regional Darcy Vargas 2296241 | 17.06 |Unacen
17.07, . ' . .
’ ! . . " |Unacon com Servicos de Radioterapia, de Hematologia e
Rio de Janeiro | Hospital des Servidores do Estade 2269988 11?%0899 de Oncologia Pedirica
Rio de Janeiro  Hospital Geral do Andarai 2269334 | 17.06 |Unacon
Rio de Janeiro  Hospital Geral de Bonsucesso 2265880 | 17.08 |Unacen com Servico de Hematclogia
Rio de Janeiro |Hospital Geral de Jacarepagua/Hospital Cardoso Fontes 2295423 | 17.06 |Unacon
Rio de Janeiro |Hospital Geral de Ipanema 2265775 | 1714 Hospital Geral com Cirurgia Oncologica
Rio de Janeiro |Hospital Geral da Lagoa 2273659 | 17.09 | Unacon com Servico de Oncologia Pediatrica
Rio de Janeiro |Hospital Mario Kroeff 2269899 | 17.07 |Unacen com Servigo de Radicterapia
Rio de Janeiro  Hospital Universitario Gaffrée/UniRio 2295415 | 17.06 |Unacon
Rio de Janeiro |Hospital Universitario Pedro Emesto-HUPE/UERJ 22697383 117%89 Unacon com Servicos de Radicterapia e de Hematologia
Rio de Janeiro | Hospital Universitario Clementino Fraga Filho/UFRJ 2280167 | 1712 |Cacon
Rio de Janeiro | Instituto de Puericultura e Pediatria Martagae Gesteira/lUFR) | 2296616 | 17.11 | Unacon Exclusiva de Oncologia Pediatrica
Rio de Janeiro |Hospital Estadual Transplante Cancer e Cirurgia Infantil 7185081 | 1711 | Unacon Exclusiva de Oncologia Pediatrica
Instituto Estadual de Hematologia Arthur Siqueira
Rio de Janeiro | CavalcantiiHemorio/Fundago Pré-Instituto de Hematelogia - | 2295067 | 1710 | Unacen Exclusiva de Hematelegia
FUNDARJ
Instituto Nacional de Cancer/INCA - Hospital de Cancer | 2273454 | 1713 |Cacon com Servico de Oncologia Pediatrica
Rio de Janeiro
Institute Nacicnal de Cancer/INCA - Hespital de Cancer || 2269821 | 17.06
Instituto Nacional de Cancer/INCA - Hospital de Céncer Il 2273462 | 17.07
Teresopolis | Hospital So José/Associagdo Congregacdo de Santa Catarina | 2292386 | 17.06  Unacon
Vassourds Hospital Universitario Severino Sombra/Fundag &o Educacional 2073748 | 1706 | Unacon
Severino Sombra
Volta Redonda  Hospital Jardim Amalia Ltda - HINJA 25186 | 17.07  Unacon com Servigo de Radioterapia




