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PARECER TECNICO/SES/SJ/NATJUS-FEDERAL N° 0493/2025
Rio de Janeiro, 08 de abril de 2025.
[REMOVIDOY], Ajuizado por

Trata-se de Autor, 66 anos de idade, com diagndstico de neoplasia maligna de
Sigmoide (CID10: C18.7) (Evento 1, ANEXO2, Paginas 17 a 20), ja realizou ileostomia a
retossigmoidectomia com anastomose primaria, linfadenectomia retroperitoneal e resseccéo
de lesdo suspeita hepética. Histopatologico apresentando resultado: nddulo hepético
metastatico, lesdo estenosante de sigmoide (adenocarcinoma moderadamente diferenciado,
ulcerado), retossigmoide (adenocarcinoma do tipo intestinal, muco secretor, moderadamente
diferenciado, ulcero infiltrante). Solicitando o fornecimento de consulta em Ambulatério 12
vez — Coloproctologia (Oncologia) e tratamento oncoldgico (Evento 1, INIC1, Pagina 6).

O cancer de colon esta entre as principais enfermidades do mundo ocidental. A
maioria dos casos ocorre esporadicamente, sendo o tipo mais comum o adenocarcinoma, 0
qual se desenvolve a partir de células glandulares que cobrem a parede do intestino. Os
tumores aumentam a partir do epitélio normal através de um acumulo de mutacfes somaticas
seguidas de uma selecdo clonal que resulta na transformacdo maligna. Os tumores podem
aparecer em qualquer lugar no coélon, embora a maioria esteja localizada no lado esquerdo do
colon distal (incluindo o reto, o sigmoide e o colon descendente).

De acordo com as Diretrizes Diagndsticas e Terapéuticas do Cancer de Colon e
Reto, aprovadas pela Portaria n® 958, de 26 de setembro de 2014, o tratamento padrdo para o
cancer do reto é a resseccdo cirurgica do tumor primario. A quimioterapia adjuvante esta
indicada para doentes com cancer colorretal no estagio Il e, excepcionalmente, no estagio I,
a critério médico. A quimioterapia prévia (pré-operatéria) estd indicada para doentes com
cancer de reto no estagio Il ou Ill, associada a radioterapia. A decisdo quanto & indicagdo da
radioterapia adjuvante para doentes com cancer de reto no estdgio | deve considerar a

extensdo da neoplasia e o grau de diferenciagéo histologica do tumor.
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Diante do exposto, informa-se que a consulta em Ambulatério 12 vez —
Coloproctologia (Oncologia) e tratamento oncoldgico estdo indicados ao manejo da condicéo
clinica do Autor - neoplasia maligna de Sigmoide (Evento 1, ANEXO2, Paginas 17 a 20).

Além disso, estdo cobertos pelo SUS, conforme a Tabela de Procedimentos,
Medicamentos, Orteses/Proteses e Materiais Especiais do Sistema Unico de Saude - SUS
(SIGTAP), na qual constam: consulta médica em atencao especializada, tratamento clinico de
paciente oncoldgico, tratamento de paciente sob cuidados prolongados por enfermidades
oncoldgicas, sob os seguintes cddigos de procedimento: 03.01.01.007-2, 03.04.10.002-1,
03.03.13.006-7, considerando o disposto na Relacdo Nacional de Ag¢des e Servicos de Saude
(RENASES).

E interessante registrar que o posterior tratamento sera determinado pelo
médico [NOME], conforme a necessidade do Requerente.

No que tange ao acesso no SUS, a Atencdo Oncoldgica foi reestruturada em
consonancia com a Rede de Atencdo a Saude e de forma articulada entre os trés niveis de
gestao.

O Componente de Atencdo Especializada é composto por ambulatérios de
especialidades, hospitais gerais e hospitais especializados habilitados para a assisténcia
oncologica. Esses devem apoiar e complementar 0s servicos da atencdo basica na investigacédo
diagnostica, no tratamento do cancer (...), garantindo-se, dessa forma, a integralidade do
cuidado no ambito da rede de atencdo a saude. 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 servigos de cirurgia, radioterapia, quimioterapia, e cuidados paliativos, em nivel
ambulatorial e de internagdo, a depender do servi¢o e da necessidade identificada em cada
caso. Sempre com base nos protocolos clinicos e nas diretrizes terapéuticas estabelecidas pelo

Ministério da Saude, quando publicados.
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Em consonancia com o regulamento do SUS, conforme pactuagéo na Comisséo
Intergestores Bipartite (Deliberacdo 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 ).

O ingresso dos usuérios nas unidades que ofertam os servigos do SUS, ocorre
por meio do sistema de regulacdo, conforme previsto na Politica Nacional de Regulacdo que
organiza o servico em trés dimensbes (Regulacdo de Sistemas de Salde, Regulacdo da
Atencdo a Saude e Regulacdo do Acesso a Assisténcia) para qualificar a atencdo e o acesso da
populacado as acles e aos servicos de saude.

Em consulta a plataforma do Sistema Estadual de Regulacdo — SER (ANEXO
I1), foi localizado para o Autor [NOME]: com a solicitacdo de Consulta - Ambulatério 12 vez
- Coloproctologia (Oncologia), para tratamento de neoplasia maligna de colon, solicitada em
17/01/2025, pela Clinica da Familia Padre Jose de Azevedo Tiuba AP 40, situagdo: Em fila.

Em consulta ao Painel de lista de espera — Ambulatério, realizada na data deste
Parecer, a posi¢ao de espera consta como “222” no Rank para a consulta pleiteada (ANEXO
).

Desta forma, entende-se que, embora a via administrativa esteja sendo utilizada
no caso em tela, até 0 momento ndo houve a resolugdo da demanda.

Cabe ressaltar que, em se tratando de demanda oncolégica, a demora
exacerbada no atendimento da Autora pode influenciar negativamente no progndstico em
questéo.

Ressalta-se que o paciente com neoplasia maligna tem direito de se submeter
ao primeiro tratamento no Sistema Unico de Satde (SUS), no prazo de até 60 (sessenta) dias
contados a partir do dia em que for firmado o diagnéstico em laudo patolégico ou em prazo
menor, conforme a necessidade terapéutica do caso registrada em prontuério.

E o Parecer

A 332 Vara Federal, Secdo Judiciaria do Rio de Janeiro, para conhecer e tomar

as providéncias que entender cabiveis.
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