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PARECER TECNICO/SES/SJ/NATJUS-FEDERAL N° 0828/2023

Rio de Janeiro, 21 de junho de 2023.

Processo n° 5067616-29.2023.4.02.5101,
ajuizado por | | .

O presente parecer visa atender a solicitagdo de informagdes técnicas da 8% Turma
Recursal — 1° Juiz Relator, da Secdo Judiciaria do Rio de Janeiro, quanto ao fornecimento de
consulta médica em coloproctologia/oncologia e posterior tratamento oncol6gico

| - RELATORIO

1. De acordo com documento médico do Centro Municipal de Satde Parque Royal AP
3.1 (Evento 1, ANEXO?2, P4gina 13 do Processo relacionado n® 5065287-44.2023.4.02.5101),
emitido em 18 de maio de 2023 pelo médico | |, a Autora, 61 anos,
apresentando quadro de importante emagrecimento, dor pélvica € hematoquezia, evidenciando a
colonoscopia realizada em 13/04/2023 lesdo ulcerada obstrutiva de reto comprometendo toda a
circunferéncia do segmento, com diagnoéstico histopatolégico de adenocarcinoma
moderadamente diferencado do célon. A Autora necessita de agendamento com urgéncia de
consulta em oncologia, pois encontra-se muito debilitada, com diagndstico de doenca maligna e
com prognostico desfavoravel caso ndo seja avaliada e tratada com celeridade, sob pena de perda
do tempo oportuno de tratamento e consequente risco de vida. Foi informado o seguinte codigo da
Classificacédo Internacional de Doencas (CID 10): C20 — Neoplasia maligna do reto.

11 - ANALISE
DA LEGISLACAO

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

2. A Portaria de Consolidagdo n® 1/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, publica a
Relacio Nacional de Acdes e Servigos de Satide (RENASES) no &mbito do Sistema Unico de
Salde (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 Atencéo a Satde das Pessoas com Doencas Cronicas, no ambito do SUS.
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4, O Anexo IX da Portaria de Consolidacao n°® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017,
instituiu a Politica Nacional para a Prevencdo e Controle do Cancer na Rede de Atencéo a Salde
das Pessoas com Doengas Cronicas, no ambito do Sistema Unico de Satide (SUS).

5. A Portaria n® 140/SAS/MS de 27 de fevereiro de 2014 redefine os critérios e
parametros para organizacdo, planejamento, monitoramento, controle e avaliagdo dos
estabelecimentos de salde habilitados na atencdo especializada em oncologia e define as condi¢des
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
formulérios/instrumentos do sub-sistema de Autorizagdo de Procedimentos de Alto Custo do
Sistema de Informagdes Ambulatoriais (APAC-SAI) na sistematica de autorizacdo, informagdo e
faturamento dos procedimentos de radioterapia e de quimioterapia.

7. O Capitulo VII, do Anexo 1X, da Portaria de Consolida¢do n° 2/GM/MS, de 28 de
setembro de 2017, dispde sobre a aplicacdo 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 &mbito
do Sistema Unico de Sadde (...).

8. No &mbito do Estado do Rio de Janeiro, a Deliberacdo CIB n° 2.883, de 12 de maio
de 2014 pactuou as referéncias da Rede de Alta Complexidade Oncoldgica.
9. 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 prevencdo do cancer; deteccdo precoce/diagnostico; tratamento;
medicamentos; cuidados paliativos; e, regulacéo do acesso.

10. 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
adequacdo a Portaria GM/MS n° 140, de 27/02/2014, e a Portaria GM/MS n° 181, de 02/03/20186,
que prorroga o prazo estabelecido na portaria anterior para 28/02/2016.

11. A Deliberacdo CIB-RJ n° 5892, de 19 de julho de 2019, pactua as referéncias da
Rede de Alta Complexidade em Oncologia no &mbito do Estado do Rio de Janeiro.

12. Considerando a Politica Nacional de Regulacéo 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 sera organizado em:

| - Central de Regulagédo de Consultas e Exames: regula o acesso a todos os
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 organizacao local, 0 acesso
aos leitos hospitalares de urgéncia; e

Il - Central de Regulacdo 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. Cancer (neoplasia maligna) é o nome dado a um conjunto de mais de 100
doencas que tém em comum o crescimento desordenado (maligno) de células, que invadem tecidos
e 6rgdos, podendo espalhar-se para outras regides do corpo (metéstase). Dividindo-se rapidamente,
estas células tendem a ser muito agressivas e incontrolaveis, determinando a formagéo de tumores
malignos, que podem espalhar-se para outras regifes do corpo. As causas de cancer sdo variadas,
podendo ser externas ou internas ao organismo, estando inter-relacionadast.

2. A neoplasia maligna de reto é a terceira neoplasia mais frequente no mundo
ocidental, sendo que o reto é atingido em 30 a 57% dos casos. Mais de 50% dos pacientes tém
tumores avangcados no momento do diagndstico, e a sobrevida em 5 anos se mantém em torno de
50% em todo o mundo. Embora um grande nimero de estudos tenha avaliado varios parametros
clinicos, patol6gicos e moleculares em relacdo ao prognéstico, até o momento, o estadiamento
clinico-patoldgico das lesdes, obtido do espécime cirdrgico na resseccdao do tumor primario,
constitui a informacédo prognostica mais importante disponivel para esses pacientes?.

3. Perda de peso (Perda ponderal, emagrecimento) é importante causa de
internacdo hospitalar, pois pode fazer parte do quadro clinico de doengas sistémicas avancadas,
simbolizar primeiro sintoma de malignidade ou manifestacdo de doengas psiquidtricas.
Independente da causa de base ha correlagdo 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: cancer, disturbios psiquiatricos, doengas do aparelho digestorio, endocrinopatias,
afeccOes reumaticas, infeccdes e origem indeterminadas.

4. A dor é conceituada como uma experiéncia sensorial e emocional desagradavel e
descrita em termos de lesbes teciduais reais ou potenciais. A dor é sempre subjetiva e cada
individuo aprende e utiliza este termo a partir de suas experiéncias. A dor aguda ou cronica, de um
modo geral, leva o individuo a manifestar sintomas como alteracdes nos padrdes de sono, apetite e
libido, manifestagdes de irritabilidade, alteracbes de energia, diminuicdo da capacidade de
concentracdo, restricdes na capacidade para as atividades familiares, profissionais e sociais. Nos
individuos com dor cronica, a persisténcia da dor prolonga a existéncia desses sintomas, podendo
exacerba-los. Um dos critérios diagnodsticos para pesquisa em dor crdnica ndao oncoldgica,
preconizado pela taxonomia da “International Association for Study Pain” (IASP), é a duragdo de
seis meses*.

1 BRASIL. Ministério da Salde. INCA - PROCEDURES. Cancer de Colo Uterino. Revista Brasileira de Cancerologia, 2000, 46(4): 351-
54. Disponivel em: <http://www.inca.gov.br/rbc/n_46/v04/pdf/normas.pdf>. Acesso em: 21 jun. 2023.

2 MUSSNICH, H. G. et al Fatores progndsticos e sobrevida no adenocarcinoma primario de reto. Rev bras. colo-proctol. vol.28 no.1 Rio
de Janeiro jan./mar, 2008. Disponivel em: <www.scielo.br/pdf/rbc/v28n1/a09v28nl.pdf>. Acesso em: 21 jun. 2023.

3 PINHEIRO, K. M. K. Etal. Investigagéo de sindrome consumptiva. Arquivo Médico dos Hospitais da Faculdade de Ciéncias Médicas
da Santa Casa de S&o Paulo, 2011. Disponivel em: < http://docplayer.com.br/5890884-Investigacao-de-sindrome-consumptiva.html>.
Acesso em: 21 jun. 2023.

4 KRELING, M.C.G.D; DA CRUZ, D.A.L.M; PIMENTA, C.A.M. Prevaléncia de dor crénica em adultos. Revista Brasileira de
Enfermagem, v.59, n.4, p. 509-513, 2006. Disponivel em: <http://www.scielo.br/pdf/reben/v59n4/a07v59n4.pdf>. Acesso em: 21 jun.
2023.
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5. A hemorragia digestiva (sangramento digestivo, hemorragia gastrointestinal) é
definida como a perda de sangue proveniente do trato gastrintestinal (TGI) e seus anexos, e pode
ter as seguintes manlfestagoes — hematémese: indica que a origem do sangramento esta acima do
angulo de Treitz, isto é, que se trata de hemorragia digestiva alta (HDA); — melena: em 90% dos
€asos, associa-se a sangramento digestivo alto, mas pode originar-se do intestino delgado ou do
célon proximal; — hematoquezia ou enterorragia: evacua¢fes com sangue vivo, em geral com
origem no coélon, reto ou anus. Contudo, hemorragias altas, volumosas ou associadas a rapidez no
transito intestinal, também podem se manifestar desta forma; — sangue oculto nas fezes: reflete a
perda sanguinea pelas fezes, macroscopicamente imperceptivel. Em geral, traduz sangramentos de
pequena monta, originarios do intestino delgado ou de segmentos mais altos?.

DO PLEITO

1. A consulta médica compreende a anamnese, o exame fisico e a elaboragdo de
hipo6teses ou conclusdes diagndsticas, solicitagdo 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 oncologia é a especialidade médica que estuda os tumores, que podem ser
benlgnos 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®.

11l - CONCLUSAO

1. Trata-se de Autora com diagndstico de adenocarcinoma moderadamente
diferenciado de reto (Eventol ANEXO2 Pagina 13 do Processo relacionado n°® 5065287-
44.2023.4.02.5101), com solicitacdo de consulta Ambulatério 12 vez Colproctologia (Oncologia)
e posterior tratamento oncoldgico (Evento 1, INIC1, Pagina 8).

2. Isto posto, informa-se que a consulta Ambulatério 12 vez Colproctologia
(Oncologia) e o tratamento oncoldgico estdo indicados ao quadro clinico da Autora, conforme
documentos médicos acostados (Eventol ANEXO2 Pagina 13 do Processo relacionado n°
5065287-44.2023.4.02.5101). Ressalte-se também que apenas ap6s a avaliacdo do oncologista
assistente podera haver definicdo da melhor conduta a ser seguida.

3. Além disso, considerando-se o disposto na Relagdo Nacional de A¢des e Servicos
de Saude (RENASES), a consulta Ambulatério 12 vez Coloproctologia (Oncologia) e o tratamento
pleiteados estdo cobertos pelo SUS, conforme Tabela de Procedimentos, Medicamentos,

> CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA - CFM. Consulta médica. Resolugdo CFM N° 1958/2010. Disponivel em: <
http://www.portalmedico.org.br/resolucoes/CFM/2010/1958_2010.htm>. Acesso em: 21 jun. 2023.

8 BRASIL. Ministério da Salde. Secretaria de Atencdo & Saude. Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas em Oncologia/Ministério
da Salde, Secretaria de Atengdo a Salde — Brasiliaz Ministério da Salde, 2014. Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/protocolos_clinicos_diretrizes_terapeuticas_oncologia.pdf>. Acesso em: 21 jun.. 2023.
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Orteses/Proteses e Materiais Especiais do Sistema Unico de Saude - SUS (SIGTAP), na qual
constam: consulta médica em atencdo especializada, tratamento clinico de paciente oncol6gico e
tratamento de paciente sob cuidados prolongados por enfermidades oncoldgicas, sob os seguintes
codigos de procedimento: 03.01.01.007-2, 03.04.10.002-1 e 03.03.13.006-7.

4. Ressalta-se que o paciente com neoplasia maligna tem direito de se submeter ao
primeiro_tratamento no Sistema Unico de Saude (SUS), no prazo de até 60 (sessenta) dias
contados a partir do dia em gue for firmado o diagndstico em laudo patol6gico ou em prazo menor,
conforme a necessidade terapéutica do caso registrada em prontuario’.

5. Quanto a organizacdo da atencdo oncolégica no SUS, essa foi reestruturada em
consonancia com a Rede de Atencédo & Salde 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 oncolégica.
Esses devem apoiar e complementar os servi¢os da atencdo basica na investigacdo diagndstica, no
tratamento do céncer (...), garantindo-se, dessa forma, a integralidade do cuidado no d&mbito da
rede de atencdo a saude. O componente da Atencdo Especializada é constituido pela Atencédo
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 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 Salde, quando publicados.

8. Assim, em consonancia com o regulamento do SUS, cumpre mencionar que 0
Estado do Rio de Janeiro conta com uma Rede de Alta Complexidade Oncolégica®, conforme
pactuacdo na Comissao Intergestores Bipartite (Deliberacdo CIB n° 4.004, de 30 de marco de 2017
- ANEXO I).

9. O acesso aos servicos habilitados para o caso em tela ocorre com a inser¢éo da
demanda junto ao sistema de regulacdo. Cumpre salientar que a Politica Nacional de Regulacéo,
estd organizada em trés dimensdes integradas entre si: Regulacéo de Sistemas de Salde, Regulacéo
da Atencdo a Saude e Regulacdo do Acesso a Assisténcia, que devem ser desenvolvidas de forma
dindmica e integrada, com o objetivo de apoiar a organizacdo do sistema de salde brasileiro,
otimizar os recursos disponiveis, qualificar a atengdo e o0 acesso da populacdo as acdes e aos
servicos de saud

10. Em consulta a plataforma eletronica do SER — Servico Estadual de Regulacéo,
observa-se que a Autora foi inserida em 20/04/2023 pelo Centro Municipal de Salde Parque Royal

7 MINISTERIO DA SAUDE. Portaria n° 1220, de 03 de junho de 2014. Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2014/prt1220_03_06_2014.html>. Acesso em: 21 jun. 2023.

8 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 adequacdo a Portaria GM/MS n° 140 de 27/02/2014. Disponivel em:
<http://www.brasilsus.com.br/images/portarias/abril2017/dia10/delib4004.pdf>. Acesso em: 21 jun. 2023.
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AP 3.1 para Ambulatério 1% vez Coloproctologia (Oncologia) para tratamento de neoplasia maligna
do reto, com situacdo Em fila (ANEXO I1).

11. Desta forma, entende-se que a via administrativa ja esta sendo utilizada para o caso
em tela, contudo sem resolugdo do mérito até o0 momento.

12. Por fim, ressalta-se que em documentos médicos acostados ao Processo
(Eventol _ANEXO2_Pégina 13 do Processo relacionado n° 5065287-44.2023.4.02.5101), foi
solicitada urgéncia no agendamento da avaliagcdo oncoldgica da Autora, dadas as suas condigdes
clinicas desfavoraveis; assim, conclui-se que a demora exacerbada na disponibilizagdo do
atendimento pleiteado podera influenciar negativamente no prognostico da mesma.

E o parecer.

A 82 Turma Recursal — 1° Juiz Relator, da Se¢&o Judiciéria 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

RAMIRO MARCELINO RODRIGUES DA
SILVA
Assistente de Coordenagao
ID. 512.3948-5

FLAVIO AFONSO BADARO
Assessor-chefe
CRF-RJ 10.277

ANEXO |
Estabelecimentos de Salde Habilitados em Oncologia no Estado do Rio de Janeiro
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17.06,
Barra Mansa |Santa Casa de Misericérdia de Barra Mansa 2280051 | 17.07 e |Unacen com Serviges de Radioterapia e Hematologia
17.08
Cabo Frio Hespital Santa Isabel 2278286 | 17.06 |Unacen
Campos de g0 iegage Portuguesa de Beneficiencia de Campos 2287250 | 17.06 |Unacon
Goytacazes
Campos de Hospital Universitario Alvaro Alvim 2287447 | 17.06 | Unacon com Servico de Radioterapia
Goytacazes
Campoes de |
nstituto de Medicina Nuclear e Endocrinelegia Ltda /IMNE 2287285 | 17.07 |Unacen com Servige de Radioterapia
Goytacazes
Itaperuna Hospital Sao José do Avai/Conferéncia Sio José do Avai 2278855 17.07e Unacpn_ com Senvigos de Radioterapia e de Oncalogia
17.09 | Pediatrica
Niterdi Hespital Municipal Oréncio de Freitas 12556 1714 Hespital Geral com Cirurgia Oncolégica
Miterdi Hospital Universitario Anténio Pedro - HUAP/UFF 12505 17.08 | Unacon com Servico de Hematologia
X Hospital Alcides Cameiro 2275562 | 17.06e . .
Petropolis - — 1715 Unacen com Servico de Radicterapia
Centro de Terapia Oncologica 2268779
Rio Bonito | Hospital Regional Darcy Vargas 2296241 17.06 | Unacon
17.07 ; ) ; ]
. . . . * |Unacen com Servicos de Radicterapia, de Hematologia e
Rio de Janeiro |Hospital dos Servidores do Estado 2269988 117.70899 de Oncologia Pedidtrica
Rio de Janeiro |Hospital Geral do Andarai 2269384 | 17.06 |Unacon
Rio de Janeire |Hospital Geral de Bonsucesso 2269880 | 17.08 |Unacen com Servige de Hematologia
Rio de Janeire |Hospital Geral de Jacarepagud/Hospital Cardose Fontes 2295423 | 17.06 |Unacen
Rio de Janeire |Hospital Geral de Ipanema 2269775 | 1714 | Hespital Geral com Cirurgia Oncolégica
Rio de Janeiro |Hospital Geral da Lagoa 2273659 | 17.0% | Unacon com Servico de Oncologia Pediatrica
Rio de Janeire |Hospital Mario Kroeff 2269899 | 17.07 |Unacen com Servige de Radicterapia
Rio de Janeire |Hospital Universitaric Gaffrée/UniRio 2255415 | 17.06 |Unacen
Rio de Janeire |Hospital Universitaric Pedro Emeste-HUPE/UERJ 2269783 117'70;39 Unacen com Serviges de Radicterapia e de Hematologia
Rio de Janeiro | Hospital Universitaric Clementino Fraga Filho/UFRJ 2280167 | 17.12 |Cacon
Rio de Janeire | Instituto de Puericultura e Pediatria Martagao Gesteira/UFRJ 2296616 | 17.11 | Unacen Exclusiva de Oncologia Pediatrica
Rio de Janeire |Hospital Estadual Transplante Cancer & Cirurgia Infantil 7135081 17.11 | Unacen Exclusiva de Oncologia Pedidtrica
Institute Estadual de Hematclogia Arthur Siqueira
Rio de Janeire | Cavalcanti/Hemorio/Fundagde Pro-Instituto de Hematelogia - 2255067 | 17.10  |Unacen Exclusiva de Hematelogia
FUNDARJ
Institute Nacional de Cancer/INCA - Hospital de Cancer | 2273454 | 1713 Cacon com Service de Oncologia Pedigtrica
Rio de Janeiro
Institute Nacional de Cancer/INCA - Hospital de Cancer || 2269821 | 17.06
Institute Nacional de Cancer/INCA - Hespital de Cancer 11 2273462 | 17.07
Teresopolis | Hospital S3c Jesél/Asscciagdo Congregago de Santa Catarina | 2252386 | 17.06  Unacen
Vassouras Hospital Universitario Severino Sombra/Fundag &o Educacional 2973748 | 17.06  Unacon
Severino Sembra
“olta Redonda |Hospital Jardim Amalia Ltda - HINJA 25186 17.07 | Unacon com Servico de Radioterapia

e Yanll % |

ANEXO 11
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