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O presente parecer visa atender a solicitacdo de informacles técnicas do 2°
Juizado Especial Federal do Rio de Janeiro, da Se¢do Judiciaria do Rio de Janeiro, quanto a
transferéncia hospitalar para tratamento oncoldgico paliativo.

| - RELATORIO

1. De acordo com documento médico da Unidade de Pronto Atendimento — Copacabana
— Secretaria Municipal de Saude do Rio de Janeiro (Evento 1, ANEXO2, Pagina 9), emitido em 24
de outubro de 2023 pela médica | |, 0 Autor encontra-se internado
com diagndstico de adenocarcinoma de reto metastatico para figado, evoluindo com progressao
da doenca, com ascite volumosa e fistula vésico-retal, sem condicGes de tratamento oncoldgico,
sendo indicada transferéncia para hospital terciario com suporte para tratamento paliativo.

11 - ANALISE
DA LEGISLACAO

1. A Portaria de Consolldagao n® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, contém as
diretrizes para a organizacio da Atencdo a Salde no ambito do Sistema Unico de Sadde (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 acGes
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
Relacdo Nacional de Acdes e Servigcos de Saude (RENASES) no ambito do Sistema Unico de
Saude (SUS) e da outras providéncias.

3. Considerando a Politica Nacional de Regulacdo 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:

I - Central de Regulacdo de Consultas e Exames: regula o acesso a todos os
procedimentos ambulatoriais, incluindo terapias e cirurgias ambulatoriais;

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

Il - Central de Regulacdo de Urgéncias: regula o atendimento pré-hospitalar de
urgéncia e, conforme organizacgao local, o acesso aos leitos de urgéncia.
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DO QUADRO CLINICO

1. Céancer (neoplasia maligna) € 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 (metastase). Dividindo-se rapidamente,
estas células tendem a ser muito agressivas e incontrolaveis, determinando a formacéo de tumores
malignos, que podem espalhar-se para outras regiGes do corpo. As causas de cancer sdo variadas,
podendo ser externas ou internas ao organismo, estando inter-relacionadas?.

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 avancados no momento do diagndstico, e a sobrevida em 5 anos se mantém em torno de
50% em todo o mundo. Embora um grande ndmero de estudos tenha avaliado varios parametros
clinicos, patolégicos e moleculares em relacdo ao prognostico, até 0 momento, 0 estadiamento
clinico-patolégico das lesbes, obtido do espécime cirlrgico na resseccdo do tumor primario,
constitui a informacao prognostica mais importante disponivel para esses pacientes?.

3. A metastase é basicamente a disseminacdo do cancer para outros 6rgaos — quando
as células cancerigenas desprendem do tumor priméario (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
6rgdo, longe do sitio primério ou local de origem da doenca, esse novo tumor é chamado de
metastatico®. As metastases na coluna vertebral sdo usualmente procedentes de neoplasia maligna
da mama, pulmado e prostata refletindo a grande prevaléncia destas neoplasias e sua predisposi¢cdo
em promover metastase para o esqueleto?.

DO PLEITO

1. Internacdo hospitalar é descrito como confinamento de um paciente em um
hospital®. Unidade de internacdo ou unidade de enfermagem é o conjunto de elementos destinados a
acomodacdo do paciente internado, e que englobam facilidades adequadas a prestacéo de cuidados
necessarios a um bom atendimento®.

2. O cuidado paliativo é a abordagem que visa a promocéo da qualidade de vida de
pacientes e seus familiares, atraves da avaliacdo precoce e controle de sintomas fisicos, sociais,
emocionais, espirituais desagradaveis, no contexto de doengas que ameagcam a continuidade da
vida. A assisténcia € realizada por uma equipe multiprofissional durante o periodo do diagnéstico,
adoecimento, finitude e luto.”
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111 - CONCLUSAO

1. Trata-se de Autor com diagnostico de adenocarcinoma metastatico de reto, com
ascite e  fistula  vésico-retal, sem  possibilidade de tratamento  oncoldgico
(Eventol_ANEXO2_Pégina 9), com solicitacdo de transferéncia hospitalar para unidade com
suporte paliatico (Evento 1, INIC1, Pagina 7).

2. Isto posto, informa-se que a transferéncia hospitalar para unidade de salde
com suporte para cuidados paliativos estd indicada ao quadro clinico do Autor, conforme
documento médico acostado ao Processo (Eventol ANEXO2 Pagina 9). Além disso, considerando-
se o disposto na Relacdo Nacional de Ac¢des e Servigos de Salude (RENASES), o tratamento
pleiteado estd coberto pelo SUS, conforme Tabela de Procedimentos, Medicamentos,
Orteses/Proteses e Materiais Especiais do Sistema Unico de Saude - SUS (SIGTAP), na qual consta
atendimento de paciente em cuidados paliativos, sob o cddigo de procedimento 03.01.14.001-4.

3. Cumpre esclarecer que a Politica Nacional para a Prevencdo e Controle do Céancer
(PNPCC) visa a: (i) reduzir a mortalidade e incapacidade causadas pelo cancer; (ii) diminuir a
incidéncia de alguns tipos de cancer; e (iii) melhorar a qualidade de vida dos usuarios com cancer,
por meio de a¢bes de promocdo, prevencgdo, detecgdo precoce, tratamento oportuno e cuidados
paliativos.

4. Assim, em consonancia com a referida Politica e considerando a Politica Nacional
de Regulacéo, o ingresso dos usudrios nas unidades que ofertam servicos de cuidados paliativos
oncolégicos no SUS, ocorre por meio do sistema de regulagéo.

5. Considerando que o Autor foi internado na UPA Copacabana/SMS-Rio, unidade
gue ndo possui perfil para o atendimento pleiteado, foi realizada consulta junto a plataforma
eletronica do Sistema Estadual de Regulagéo, onde consta que a ultima solicitagdo de atendimento
foi cancelada, uma vez que o Autor foi a 6bito em 30/10/2023.

E o parecer.

Ao 2° Juizado Especial Federal do Rio de Janeiro, da Secéo Judiciaria do Rio
de Janeiro, para conhecer e tomar as providéncias que entender cabiveis.

FERNANDO ANTONIO DE ALMEIDA GASPAR
Médico
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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