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PARECER TECNICO/SES/SJ/NATJUS-FEDERAL N° 1547/2022
Rio de Janeiro, 28 de dezembro de 2022.

Processo n° 5098848-93.2022.4.02.5101,

Ajuizadopor[__representado

por | ]

O presente parecer visa atender a solicitacdo de informagdes técnicas do 3° Juizado
Especial Federal do Rio de Janeiro, da Secdo Judiciaria do Rio de Janeiro, quanto a consulta em
Ambulatério 12 vez - Cirurgia Toréacica (Oncologia) e posterior tratamento.

| - RELATORIO

1. Segundo documentos médicos da Clinica da Familia Adib Jatene AP 31 (Evento 1,
OUT4, Pé4gina 13) e da UPA Maré (Evento 1, OUT4, Péginas 14 e 15), ambas da Secretaria
Municipal de Saude do Rio de Janeiro, emitidos respectivamente em 15 de dezembro e 01 de outubro
de 2022 pelos médicos| ] ef |, o Autor foi
atendido apresentando mal estar, rouquiddo e dispnéia, com relato prévio de pneumonias recorrentes,
estando em investigacdo diagndstica para provavel neoplasia pulmonar, em razdo de tomografia
computadorizada de térax realizada em setembro de 2022 revelar massa pulmonar com densidade de
partes moles ocupando quase que totalmente o lobo superior do pulméo esquerdo e segmento inferior
deste lado, com aspecto sugestivo de lesdo neoplasica, apresentando também enfisema centro-
lobular e para-septal esparso, além de linfonodomegalia paratraqueal direita, sendo solicitada
consulta com oncologia/cirurgia toracica via SISREG com urgéncia para definir a melhor conduta
para o caso.

11 - ANALISE
DA LEGISLACAO

1. A Portaria de Consollda(;ao n® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, contém as
diretrizes para a organizacdo da Atencdo a Salide no Ambito do Sistema Unico de Saude (SUS)
visando superar a fragmentacdo da atencdo e da gestdo nas RegiGes de Salde e aperfeigoar o
funcionamento politico-institucional do SUS com vistas a assegurar ao usuério o conjunto de agdes
e servicos que necessita com efetividade e eficiéncia.

2. A Portaria de Consolida¢do n° 1/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, publica a
Relacio Nacional de Agdes e Servigos de Satide (RENASES) no ambito do Sistema Unico de Satde
(SUS) e da outras providéncias.

3. O Anexo IV da Portaria de Consolidacdo n°® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017,
institui a Rede de Atencédo a Saude das Pessoas com Doencas Cronicas, no ambito do SUS.
4, O Anexo IX da Portaria de Consolidagéo n° 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017,

instituiu a Politica Nacional para a Prevencdo e Controle do Cancer na Rede de Atencdo a Salde das
Pessoas com Doencas Cronicas, no ambito do Sistema Unico de Satde (SUS).
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5. A Portaria n°® 140/SAS/MS de 27 de fevereiro de 2014 redefine os critérios e
pardmetros para organizacdo, planejamento, monitoramento, controle e avaliacdo dos
estabelecimentos de salde habilitados na atencdo especializada em oncologia e define as condicoes
estruturais, de funcionamento e de recursos humanos para a habilitacdo destes estabelecimentos no
ambito do Sistema Unico de Satde (SUS).

6. A Portaria n°® 346/SAS/IMS de 23 de junho de 2008 mantém o0s
formularios/instrumentos do sub-sistema de Autorizacao de Procedimentos de Alto Custo do Sistema
de Informacdes Ambulatoriais (APAC-SAI) na sistematica de autorizacdo, informacéo e faturamento
dos procedimentos de radioterapia e de quimioterapia.

7. O Capitulo VII, do Anexo IX, da Portaria de Consolidacéo 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 Sade (...).

8. A Deliberagdo CIB-RJ n° 4609, de 05 de julho de 2017, pactua o Plano Oncol6gico
do Estado do Rio de Janeiro, com vigéncia de 2017/2021, e contém 0s seguintes eixos prioritarios:
promogdo da salde e prevencédo do cancer; deteccao precoce/diagndstico; tratamento; medicamentos;
cuidados paliativos; e, regulacéo do acesso.

9. A Deliberagdo 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
0 prazo estabelecido na portaria anterior para 28/02/2016.

10. No &mbito do Estado do Rio de Janeiro, a Deliberagdo CIB-RJ n° 5.892 de 19 de
julho de 2019, pactua as referéncias da Rede de Alta Complexidade em oncologia no @mbito do
Estado do Rio de Janeiro.

11. A Lei n® 14.238, de 19 de novembro de 2021, institui o Estatuto da Pessoa com
Céncer, destinado a assegurar e a promover, em condi¢cdes de igualdade, o0 acesso ao tratamento
adequado e o exercicio dos direitos e das liberdades fundamentais da pessoa com cancer, com vistas
a garantir o respeito a dignidade, a cidadania e & sua incluséo social. Esta Lei estabelece principios e
objetivos essenciais a protecdo dos direitos da pessoa com cancer e a efetivacdo de politicas publicas
de prevencgdo e combate ao cancer.

12. Considerando a Politica Nacional de Regulacéo 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 Regulacdo de Consultas e Exames: regula o acesso a todos 0s
procedimentos ambulatoriais, incluindo terapias e cirurgias ambulatoriais;

Il - Central de Regulacdo de Internacfes Hospitalares: regula o acesso aos leitos e
aos procedimentos hospitalares eletivos e, conforme organizacgéo local, 0 acesso aos
leitos hospitalares de urgéncia; e

I11 - Central de Regulacéo de Urgéncias: regula o atendimento pré-hospitalar de
urgéncia e, conforme organizacdo local, 0 acesso aos leitos hospitalares de
urgéncia.
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DO QUADRO CLINICO

1. A massa pulmonar é uma opacidade radiol6gica cercada por parénquima pulmonar
que dependendo do tamanho, aspecto e sinais associados (derrame pleural, atelectasia,
linfadenopatia) apresenta maior ou menor probabilidade de malignidade. O nddulo pode sinalizar
diversos achados, dentre eles focos ativos ou cicatriciais de doencas inflamatérias, como tuberculose
e formas iniciais ou metastaticas de cancer?.

2. Cancer é o nome dado a um conjunto de mais de 100 doengas que tém em comum
0 crescimento desordenado de células, que invadem tecidos e 6rgdos. Dividindo-se rapidamente,
estas células tendem a ser muito agressivas e incontrolaveis, determinando a formagao de tumores
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 sdo os tecidos conjuntivos,
como 0sso, misculo ou cartilagem, sdo chamados sarcomas?.

3. O cancer de pulmédo € o segundo mais comum em homens e mulheres no Brasil
(sem contar o cancer de pele ndo melanoma). E o primeiro em todo o mundo desde 1985, tanto em
incidéncia quanto em mortalidade. Cerca de 13% de todos 0s casos novos de cancer sdo de pulméo.
A Ultima estimativa mundial apontou incidéncia de 1,82 milh&o de casos novos de cancer de pulméo
para 0 ano de 2012, sendo 1,24 milhdo em homens e 583 mil em mulheres. O tabagismo e a exposi¢éo
passiva ao tabaco sdo importantes fatores de risco para o desenvolvimento de cancer de pulméo. Em
cerca de 85% dos casos diagnosticados, o cancer de pulméo estéa associado ao consumo de derivados
de tabaco. No Brasil, foi responsavel por 26.498, sendo 15.514 homens e 10.978 mulheres (2015,
Atlas de Mortalidade por Cancer - INCA). A taxa de sobrevida relativa em cinco anos para cancer
de pulmédo é de 18% (15% para homens e 21% para mulheres). Apenas 16% dos canceres sdo
diagnosticados em estagio inicial (cancer localizado), para o qual a taxa de sobrevida de cinco anos
é de 56%°.

4. Dispneia é o termo usado para designar a sensacdo de dificuldade respiratoria,
experimentada por pacientes acometidos por diversas moléstias, e individuos sadios, em condigdes
de exercicio extremo. Ela é um sintoma muito comum na pratica médica, sendo particularmente
referida por individuos com moléstias dos aparelhos respiratério e cardiovascular®.

5. Enfisema pulmonar é um aumento anormal e permanente dos espagos aéreos distais
aos bronquiolos terminais, acompanhado de destruigdo das paredes alveolares, sem fibrose 6bvia. A
degeneracdo de fibras elasticas nos bronquiolos respiratorios, dutos alveolares e alvéolos é parte do
processo natural de envelhecimento, geralmente em individuos com mais de 50 anos de idade.
Consequentemente, a densidade do parénquima pulmonar diminui, pois os dutos alveolares alargam-
se e 0s alvéolos tornam-se mais rasos. Essas alteracGes foram chamadas de "enfisema senil” e
correlacionam-se com DPOC estagio I, presente em aproximadamente 35% dos ndo fumantes idosos
"saudaveis'.

IMOSMANN, M. P. et al., Nédulo pulmonar solitario e 18F-FDG PET/CT. Parte 1: epidemiologia, avaliagdo morfoldgica e
probabilidade de cancer. Radiol Bras. 2016 Jan/Fev;49(1):35-42. Disponivel em: <http://www.scielo.br/pdf/rb/v49n1/pt_0100-3984-rb-
49-01-0035.pdf>. Acesso em: 28 dez. 2022.

2 BRASIL. Ministério da Satde. Instituto Nacional do Cancer - INCA. O que é cancer? Disponivel em: <https://www.inca.gov.br/o-que-
e-cancer >. Acesso em: 28 dez. 2022.

3 BRASIL. Ministério da Satde. Instituto Nacional do Cancer - INCA. Tipo de Cancer — Cancer de Pulm&o. Disponivel em: <
https://www.inca.gov.br/tipos-de-cancer/cancer-de-pulmao >. Acesso em: 28 dez. 2022.

4MARTINEZ, J. A. B; FILHO A. I. P. J. T. Dispneia. Medicina, Ribeirdo Preto, Simpdsio: Semiologia 37: 199-207, jul./dez. 2004.
Disponivel em: <https://edisciplinas.usp.br/pluginfile.php/4872006/mod_resource/content/1/DISPNEIA.pdf >. Acesso em: 28 dez. 2022.
SHOCHHEGGER B. Et al. indice de enfisema pulmonar em coorte de pacientes sem doenga pulmonar conhecida: influéncia da idade . J
Bras Pneumol. 2012;38(4):494-502. Disponivel em: < http://jornaldepneumologia.com.br/detalhe_artigo.asp?id=77>. Acesso em: 28
dez. 2022.
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DO PLEITO

1. A consulta médica compreende a anamnese, 0 exame fisico e a elaboracdo de
hip6teses ou conclusdes diagnosticas, solicitacdo de exames complementares, quando necessarios, e
prescricdo terapéutica como ato médico completo e que pode ser concluido ou ndo em um Unico
momento®.

2. A cirurgia toracica é a especialidade cirtrgica voltada para o diagnostico e
tratamento das doengas do coragéo, dos pulmdes e do esdfago. Dois tipos principais de cirurgia
toracica sdo chamados de pulmonares e cardiovasculares’.

3. 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, 0
tratamento oncoldgico é sempre muito individualizado - cada paciente, tumor e situa¢do 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®.

111 - CONCLUSAO

1. Em sintese, trata-se de Autor apresentando formacéo expansiva pulmonar (Evento
1, OUT4, Paginas 13 a 15), solicitando o fornecimento de consulta em Ambulatério 12 vez —
Cirurgia Torécica (Oncologia) e posterior tratamento (Evento 1, INIC1, Pagina 8).

2. De acordo com a Portaria n® 957, de 26 de setembro de 2014, que aprova as Diretrizes
Diagnosticas e Terapéuticas do Cancer de Pulm&o, o0 mesmo é uma das principais causas de morte
evitavel em todo o mundo. A selecéo do tratamento devera ser adequada ao estadiamento clinico da
doenca (classificagdo TNM), capacidade funcional (escala ECOG/Zubrod), condi¢des clinicas e
preferéncia do doente. Quando este diagndstico € firmado apds uma ressecgao cirurgica pulmonar, o
doente deve receber tratamento sistémico complementar compativel com o estadiamento da doenca.
A irradiacdo toracica aumenta a sobrevida de doentes com cancer de pulméo de pequenas células,
sendo costumeiramente indicada. A quimioterapia aumenta a sobrevida de doentes com céncer de
pulméo de pequenas células (CPCP), sendo indicada em associagdo a radioterapia para doentes com
doenca localizada e isoladamente para doentes com doenca avangada ou metastatica (quimioterapia
paliativa)®.

3. Assim, informa-se que a consulta em Ambulatério 12 vez — Cirurgia Torécica
(Oncologia) esta indicada para a investigacdo diagnostica - provavel neoplasia pulmonar (Evento
1, OUT4, Paginas 13 a 15). Além disso, esta coberta 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 atencdo especializada, sob o c6digo de procedimento:

¢ Conselho Federal de Medicina - CFM. Resolugdo CFM N° 1958/2010. Disponivel em: <
https://sistemas.cfm.org.br/normas/visualizar/resolucoes/BR/2010/1958>. Acesso em: 28 dez. 2022.

" Biblioteca Virtual em Salde — BVS. DeCS — Descritores em Ciéncias da Satde. Descrigdo de cirurgia toracica. Disponivel em:
<https://pesquisa.bvsalud.org/portal/decs-locator/?lang=pt&mode=&tree_id=H02.403.810.803>. Acesso em: 28 dez. 2022.

8 Brasil. Ministério da Salde. Secretaria de Ateng&o a Saude. Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas em Oncologia/Ministério da
Saulde, Secretaria de Atengdo a Sadde — Brasilia: Ministério da Satde, 2014. Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/protocolos_clinicos_diretrizes_terapeuticas_oncologia.pdf>. Acesso em: 28 dez. 2022.

® BRASIL. Ministério da Sadde. Portaria n° 957, de 26 de setembro de 2014, que aprova as Diretrizes Diagndsticas e Terapéuticas do
Cancer de Pulméo. Disponivel em: < http://conitec.gov.br/images/Artigos_Publicacoes/ddt_CAPulmao_26092014.pdf>. Acesso em: 28
dez. 2022.

* NatJus



Secretaria de
Saude

v
\O/
GOVERNO DO ESTADO

RIO DE JANEIRO

Subsecretaria Juridica
Nucleo de Assessoria Técnica em Agles de Salde

03.01.01.007-2, considerando o disposto na Relacdo Nacional de Acdes e Servigos de Saude
(RENASES).

4. No que tange ao tratamento pleiteado, considerando que no presente momento ndo
hé& definicdo do diagndstico, entende-se que somente apds a avaliacdo do médico especialista
(oncologista), poderé ser definido o tipo de tratamento mais adequado ao caso do Autor, caso seja
confirmado o diagnostico de malignidade.

5. No que tange ao acesso no SUS, a atencdo oncoldgica foi reestruturada em
consonéncia com a Rede de Atencédo & Saude e de forma articulada entre os trés niveis de gestéo.

6. 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 servicos da atencdo basica na investigacdo diagndstica, no
tratamento do cancer (...), garantindo-se, dessa forma, a integralidade do cuidado no &mbito da rede
de atencdo a saude. O componente da Atencdo Especializada € constituido pela Atencéao
Ambulatorial e Hospitalar.

/

7. 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 servicos de cirurgia,
radioterapia, quimioterapia, e cuidados paliativos, em nivel ambulatorial e de internagéo, 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.

8. Em consonéancia com o regulamento do SUS, conforme pactuagdo na Comissdo
Intergestores Bipartite (Deliberagdo CIB-RJ n°® 4.004 de 30 de marco de 2017), o Estado do Rio
de Janeiro conta com uma Rede de Alta Complexidade Oncoldgica (ANEXO 1),

9. O ingresso dos usuarios nas unidades que ofertam os servicos do SUS ocorre por
meio do sistema de regulacdo, conforme previsto na Politica Nacional de Regulacdo que organlza 0
servico em trés dimensdes (Regulacdo de Sistemas de Salde, Regulacdo da Atencdo a Salde e
Regulacdo do Acesso a Assisténcia) para qualificar a atencéo e 0 acesso da populacgdo as agdes e aos
servicos de saude!?.

10. Com relacdo a inclusdo do Autor nos sistemas de regulagdo do SUS, consta em
(Evento 1, OUT3, Pagina 1) formulario do Sistema Estadual de Regulagéo (SER)?, com solicitacdo
de Consulta - Ambulatério 12 vez - Cirurgia Toracica (Oncologia) inserida em 14/10/2022 pela
Clinica da Familia Adib Jatene — Secretaria Municipal de Saude do Rio de Janeiro, para tratamento
de neoplasia maligna dos brénquios ou pulmdes, ndo especificada, com situacdo “em fila”.

11. Visando atualizar a posigdo em que o Autor se encontra junto ao sistema de
regulacdo, este Nucleo realizou consulta junto ao SER e observou que o referido pedido de consulta
permanece em fila, sem data de agendamento confirmada até o momento.

10 Deliberagdo CIB n° 4.004 de 30 de margo de 2017. Pactuar “ad referendum” o credenciamento e habilitagio 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://www.cib.rj.gov.br/deliberacoes-cib/540-2017/marco/4593-deliberacao-cib-n-4-004-de-30-de-marco-de-2017.html>. Acesso em:
28 dez. 2022.

1BRASIL. Ministério da Satide. Secretaria de Atengo a Salde. Departamento de Regulagéo, Avaliagdo e Controle de Sistemas.
Regulacdo. Gestdo do SUS. Disponivel em: < http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/pacto_saude_volume6.pdf >. Acesso em: 28
dez. 2022.

12 Sistema Estadual de Regulagio (SER). Histdrico do paciente. Disponivel em:
<https://ser.saude.rj.gov.br/ser/pages/internacao/historico/historico-paciente.seam>. Acesso em: 28 dez. 2022.
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12. Assim, entende-se gue a via administrativa para o caso em tela esta sendo utilizada,
porém sem resolucdo do mérito até a presente data.
13. Ressalta-se que em (Evento 1, OUT4, Paginas 13 a 15) foi solicitado urgéncia para

0 atendimento do Autor. Assim, salienta-se que a demora exacerbada para a realiza¢do da consulta
pode comprometer o progndstico em questao.

E o parecer.

Ao 3° Juizado Especial Federal do Rio de Janeiro, da Se¢é@o Judiciaria do Rio
de Janeiro, para conhecer e tomar as providéncias que entender cabiveis.

FERNANDO ANTONIO DE ALMEIDA GASPAR
Meédico
CRM-RJ 52.52996-3
ID. 3.047.165-6

FLAVIO AFONSO BADARO
Assessor-chefe
CRF-RJ 10.277
ID. 436.475-02
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ANEXO |
Estabelecimentos de Saude Habilitados em Oncologia no Estado do Rio de Janeiro

MUNICIPIO | ESTABELECIMENTO | cnEs | copico| HABILITAGAQ
17.06,
Barra Mansa |Santa Casa de Misericdrdia de Barra Mansa 2280051 | 17.07 e |Unacen com Servigos de Radioterapia e Hematologia
17.08
Cabo Frio Hospital Santa Isabel 2278286 | 17.06 |Unacon
é}ampos de Sociedade Portuguesa de Beneficiencia de Campos 2287250 | 17.06 |Unacon
oytacazes
é}ampos de Hospital Universitaric Alvaro Alvim 2287447 | 17.06 |Unacen com Servigo de Radicterapia
oytacazes
Campes d& |t de Medicina Nuclear e Endocrinologia Ltda. /IMNE 2287285 | 17.07 |U Servigo de Radioterapi
Goytacazes nstitute de Medicina Nuclear e Endecrinclogia Ltda. . naccn com Servico de Radicterapia
ltaperuna  |Hospital S3o José do AvailCenferéncia S3o José do Avai 2278855 | 17:07 e |Unacon com Servigos de Radioterapia e de Oncologia
17.09  |Pediatrica
Miterdi Hospital Municipal Oréncio de Freitas 12556 17.14  |Hospital Geral com Cirurgia Oncolégica
Niteroi Hospital Universitario Anténio Pedro - HUAP/UFF 12505 17.08 |Unacon com Servigo de Hematologia
Hospital Alcides Cameiro 2275562 | 17.06 e
Petropolis " - 1715 Unacon com Servigo de Radioterapia
Centro de Terapia Oncclégica 2268779 -
Rio Bonito  |Hospital Regional Darcy Vargas 2296241 | 17.06 |Unacon
17.07, } -
. . . Unacen com Services de Radioterapia, de Hematclogia e
Rio de Janeiro |Hospital dos Servidores do Estado 2265988 11770399 de Oncologia Pedidtrica
Rio de Janeiro |Hospital Geral do Andarai 2265384 | 17.06 |Unacon
Ric de Janeire |Hospital Geral de Bonsucesso 2269380 | 17.08 |Unacen com Servigo de Hematelogia
Ric de Janeire |Hospital Geral de Jacarepagud/Hespital Cardoso Fontes 2295423 | 17.06 |Unacon
Rio de Janeiro |Hospital Geral de Ipanema 2269775 | 17.14  |Hospital Geral com Cirurgia Oncologica
Rio de Janeiro |Hospital Geral da Lagoa 2273659 | 17.09 |Unacon com Servigo de Oncologia Pediatrica
Ric de Janeire |Hospital Mario Kroeff 2269899 | 17.07 |Unacen com Servigo de Radicterapia
Ric de Janeire |Hospital Universitaric Gaffrée/UniRio 2295415 | 17.06 |Unacen
Ric de Janeire |Hospital Universitdric Pedro Emeste-HUPE/UERJ 2269733 117'70;88 Unacen com Servicos de Radioterapia e de Hematologia
Rio de Janeiro |Hospital Universitario Clementino Fraga Filho/UFRJ 2280167 | 17.12 |Cacon
Ric de Janeire |Instituto de Puericultura e Pediatria Martagde Gesteira/UFRJ 2296616 | 17.11 |Unacen Exclusiva de Oncologia Pediatrica
Ric de Janeire |Hospital Estadual Transplante Cancer e Cirurgia Infantil 7135081 17.11  |Unacen Exclusiva de Onccleogia Pedidtrica
Institute Estadual de Hematelogia Arthur Siqueira
Ric de Janeire |Cavalcanti/Hemorio/Fundagdo Pré-Institute de Hematologia - 2295067 | 17.10  |Unaceon Exclusiva de Hematologia
FUNDARJ
Institute Nacicnal de Cancer/INCA - Hospital de Cancer | 2273454 | 1713 |Cacen com Servige de Oncologia Pediatrica
Rio de Janeiro
Instituto Macional de Cancer/INCA - Hospital de Cancer |l 2265821 | 17.06
Institute Nacicnal de Cancer/INCA - Hospital de Cancer Il 2273462 | 17.07
Teresdpolis  |Hospital Sao José/Associagdo Congregagdo de Santa Catarina | 2292386 | 17.06 |Unacon
Vassouras HcspiT_.aI Universitario Severino Sombra/Fundag o Educacional 2273748 | 17.06 |Unacon
Severino Sembra
“olta Redonda |Hospital Jardim Amalia Ltda - HINJA 25186 17.07 |Unacon com Servigo de Radioterapia
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