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PARECER TECNICO/SES/SJ/NATJUS-FEDERAL N° 1649/2024

Rio de Janeiro, 16 de setembro de 2024.
[REMOVIDO], ajuizado por [NOME].

Trata-se de Autora, 65 anos de idade, com quadro clinico de estenose de canal anal devido a tratamento de cancer
de canal anal, apresentando infec¢do em fistula retovaginal com desvio do transito intestinal (Evento 1, OFIC3, Paginas
2 e 3; Evento 7, LAUDO2, Péginas 1 a 3), solicitando o fornecimento de consulta em proctologia para avaliagdo de
cirurgia de obstrucdo (Evento 6, INIC1, P4gina 5).

De acordo com as Diretrizes Diagndsticas e Terapéuticas do Cancer de Célon e Reto, aprovadas pela Portaria n°
958, de 26 de setembro de 2014, o tratamento padréo para o cncer do reto é a resseccao cirdrgica do tumor primario. A
quimioterapia adjuvante esta indicada para doentes com cancer colorretal no estagio 11 e, excepcionalmente, no estagio
I1, a critério médico. A quimioterapia prévia (pré-operatoria) esta indicada para doentes com cancer de reto no estagio Il
ou Il1, associada a radioterapia. A decisdo quanto a indicacdo da radioterapia adjuvante para doentes com cancer de reto
no estagio | deve considerar a extensdo da neoplasia e o grau de diferenciacdo histolégica do tumor. Doentes com
diagndstico de cancer colorretal devem ser atendidos em hospitais habilitados em oncologia e com porte tecnolégico
suficiente para diagnosticar, tratar e realizar 0 seu acompanhamento.

Evidéncia de comprometimento da mucosa vaginal aumenta a probabilidade de fistula reto-vaginal durante a
quimiorradioterapia e a colostomia temporaria deve ser considerada. A fistula retovaginal é uma condi¢do de tratamento
desafiador para cirurgifes colorretais e ginecologistas. Sendo assim, é fundamental que o cirurgido tenha conhecimento
sobre as inimeras técnicas disponiveis para o reparo, e que ele e o paciente estejam preparados para possiveis falhas de
tratamento e a necessidade de outras intervengdes cirdrgicas.

Diante do exposto, informa-se que consulta em proctologia para avaliacdo de cirurgia de obstrucéo esta indicada
ao manejo da condicdo clinica da Autora - estenose de canal anal devido a tratamento de céncer de canal anal,
apresentando infecgdo em fistula retovaginal com desvio do transito intestinal (Evento 1, OFIC3, Péginas 2 e 3; Evento
7, LAUDO2, Paginas 1 a 3). Além disso, estd coberta pelo SUS, conforme a Tabela de Procedimentos, Medicamentos,
Orteses/Proteses e Materiais Especiais do Sistema Unico de Satde - SUS (SIGTAP), na qual consta: consulta médica em
atencdo especializada, sob o seguinte codigo de procedimento: 03.01.01.007-2, considerando o disposto na Relacéo
Nacional de Agdes e Servicos de Salude (RENASES).

Considerando que a presente demanda esta no bojo do tratamento de complicagdo devido a cancer de canal anal,
insta elucidar que a atencdo oncoldgica no SUS foi reestruturada em consonancia com a Rede de Atencdo a Saide de
forma articulada entre os trés niveis de gestao.

O Componente de Atencdo Especializada é composto por ambulatorios de especialidades,
hospitais gerais e hospitais especializados habilitados para a assisténcia oncolégica. Esses devem apoiar e complementar
0s servicos da atencdo bésica na investigacdo diagndstica, no tratamento do céncer (...), garantindo-se, dessa forma, a
integralidade do cuidado no &mbito da rede de atengdo a satde. O componente da Atencdo Especializada é constituido
pela Atencdo Ambulatorial e Hospitalar.

A Atencdo Hospitalar é 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 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.

Em consonéncia 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 Oncolégica (ANEXO I).

O ingresso dos usuarios nas unidades que ofertam os servigcos do SUS, ocorre por meio do
sistema de regulagdo, conforme previsto na Politica Nacional de Regulacdo que organiza o servico em trés dimensdes
(Regulagdo de Sistemas de Saude, Regulagdo da Atencdo a Salde e Regulacdo do Acesso a Assisténcia) para qualificar
a atencdo e 0 acesso da populacéo as acles e aos servicos de saude.
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Em consulta as plataformas de regulacdo, foi localizado apenas no Sistema Estadual de
Regulagdo — SER (ANEXO II), atendimento de Consulta - Ambulatério 12 vez - Coloproctologia (Oncologia), em
18/11/2020, para tratamento de neoplasia maligna do reto, com situacdo: Chegada confirmada, no Hospital Mario Kroeff.

De acordo com documentos médicos acostados ao processo (Evento 7, LAUDO2, Paginas 1 e
2), a Autora foi assistida pelo Hospital Mario Kroeff (N° Prontuario 50314), que pertence a Rede de Alta Complexidade
Oncolégica (ANEXO I). Assim, caso esta unidade ndo possa absorver a demanda, deverd encaminhar a Autora a uma das
unidades pertencentes a Rede de Oncologia a fim de que obtenha o seguimento oncolédgico necessario ao tratamento da
sua condicdo clinica.

Destaca-se que em documento médico (Evento 1, OFIC3, Paginas 2 e 3) foi solicitado urgéncia
para o atendimento da Autora, sob risco de evolucgdo para fascite necrosante e posterior 6bito. Assim, salienta-se que a
demora exacerbada na realizagdo da avaliagdo e tratamento da Autora poderd influenciar negativamente no progndstico
em quest&o.

Quanto a solicitacdo da Defensoria Publica da Unido (Evento 6, INIC1, Pagina 5, item “DOS PEDIDOS”,
subitem “C”) referente ao fornecimento de “... Todos os exames ¢ procedimentos necessarios a plena recuperagdo da sua
saude...” vale ressaltar que ndo é recomendado o provimento de novos itens sem emissdo de laudo que justifique a
necessidade destes, uma vez que o uso irracional e indiscriminado de tecnologias pode implicar em risco a saide.

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.

ANEXO | — Estabelecimentos de Satde Habilitados em Oncologia no Estado do Rio de Janeiro
Portaria SAS/MS n° 458, de 24 de fevereiro de 2017.

ANEXO I
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