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Rio de Janeiro, 06 de maio de 2022.

Processo n° 0110030-31.2022.8.19.0001
ajuizado por|[ ]

O presente parecer visa atender a solicitacdo de informac@es técnicas do 2° Juizado
Especial Fazendario da Comarca da Capital do Estado do Rio de Janeiro, quanto a consulta em
hematologia.

| - RELATORIO

1. Para elaboracdo deste parecer foi considerado o documento médico acostado a folha
27, sendo suficiente a analise do pleito.

2. De acordo com documento da Santa Casa de Misericordia do Rio de Janeiro (fl. 27),
emitido em 31 de margo de 2022, pela médica hematologista e hemoterapeuta| ]
l ], a Autora, de 68 anos de idade (idade corrigida conforme
data de nascimento), comparecer a referida instituicdo para avaliagdo de anemia. E portadora de
diabetes mellitus, hipertensédo arterial sistémica, insuficiéncia renal cronica e deficiéncia visual.
Foi submetida a exames para investigacdo do quadro, sendo constatada a presenca de proteina
mioclonal na imunoeletroforese, IgG Kappa e cadeia leve Kappa isolada, compativel com
diagnostico de mieloma multiplo. Necessita complementar o estadiamento com aspirado e bidpsia
de medula 6ssea, imunofenotipagem e citogenética, assim como iniciar tratamento em servico de
hematologia.

11 - ANALISE
DA LEGISLACAO

1. A Portaria de Consolidagdo n® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, contém as
diretrizes para a organizagio da Atencdo a Salide no dmbito do Sistema Unico de Saude (SUS)
visando superar a fragmentacdo da atencdo e da gestdo nas RegiGes de Salde e aperfeicoar 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 A¢Bes e Servicos de Satide (RENASES) no ambito do Sistema Unico de Sadde
(SUS) e da outras providéncias.

3. Considerando a Politica Nacional de Regulac¢do 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:

| - Central de Regulacdo 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 organizacgéo local, 0 acesso aos
leitos hospitalares de urgéncia; e
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I11 - Central de Regulacéo de Urgéncias: regula o atendimento pré-hospitalar de
urgéncia e, conforme organizacdo local, 0 acesso aos leitos hospitalares de
urgéncia.

DO QUADRO CLINICO

1. Anemia é uma condigdo na qual a deficiéncia no tamanho ou nimero de hemécias
ou na quantidade de hemoglobina limita a troca de oxigénio e diéxido de carbono entre o sangue e
as células dos tecidos. A maioria das anemias € causada pela falta de nutrientes necessarios para a
sintese normal dos eritrdcitos, principalmente ferro, vitamina Bi. e &cido félico. Outras resultam de
varias condi¢cBes como hemorragia, anormalidades genéticas, doengas cronicas ou toxicidade por
farmacos®.

2. O diabetes mellitus (DM) refere-se a um grupo heterogéneo de disturbios
metabdlicos que apresenta em comum a hiperglicemia, a qual é o resultado de defeitos na agdo da
insulina, na secrecdo dela ou em ambas. Caracterizada pela deficiéncia de secrecdo da insulina e/ou
sua incapacidade de exercer adequadamente seus efeitos. Alteragbes nos metabolismos lipidico e
proteico sao também frequentemente observados. A classificagdo atual do DM baseia-se na etiologia,
e ndo no tipo de tratamento, portanto os termos DM insulinodependente e DM insulinoindependente
devem ser eliminados dessa categoria classificatoria. A classificagdo proposta pela Organizacéo
Mundial da Satde (OMS) e pela Associagdo Americana de Diabetes (ADA) inclui quatro classes
clinicas: DM tipo 1 (DM1), DM tipo 2 (DM2), outros tipos especificos de DM e DM gestacional?.

3. A hipertensdo arterial sisttmica (HAS) é condi¢do clinica multifatorial
caracterizada por niveis elevados e sustentados de pressdo arterial (PA). Associa-se frequentemente
a alteracGes funcionais e/ou estruturais dos 6rgaos-alvo (coracdo, encéfalo, rins e vasos sanguineos)
e a alteracBes metabdlicas, com consequente aumento do risco de eventos cardiovasculares fatais e
ndo fatais. A HAS é diagnosticada pela deteccao de niveis elevados e sustentados de PA pela medida
casual. A linha demarcatoria que define HAS considera valores de PA sistélica> 140 mmHg e/ou de
PA diastolica > 90 mmHg>.

4. A doenga renal cronica (DRC) consiste em lesdo renal e perda progressiva e
irreversivel da funcdo dos rins (glomerular, tubular e enddcrina). Em sua fase mais avangada
(chamada de fase terminal de insuficiéncia renal crénica — IRC), 0s rins ndo conseguem mais manter
a normalidade do meio interno do paciente®.

5. Define-se a deficiéncia visual como o conjunto de alteragbes que podem ser
relativamente simples, passiveis de corre¢fes por meio de auxilios épticos ou cirurgia, até graves
degeneracdes, atrofias ou lesbes oculares que podem culminar com a cegueira. Em vista disso, ha
deficiéncia visual, vamos ter duas categorias: a cegueira e a baixa visao®.

6. O mieloma multiplo (MM) é uma neoplasia maligna de origem hematopoética,
caracterizada pela proliferacdo clonal de plasmdcitos na medula 6ssea, que, na maioria dos casos,
secretam proteina monoclonal detectvel no sangue ou urina, podendo levar a disfuncéo de érgéos.
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Corresponde a cerca de 1% dos tumores malignos e 10%-15% das neoplasias hematoldgicas. O
acometimento dsseo pelo MM é caracteristico da doenca, com lesbes liticas que afetam
predominantemente o esqueleto axial (cranio, coluna e gradil costal) e as areas proximais dos
membros superiores e inferiores®. Ainda é uma doenca incuravel. Apesar das novas estratégias de
tratamento, na maioria dos pacientes ocorre recidiva. O tratamento da doenca recidivada depende de
varios fatores: do tratamento realizado como primeira linha, se transplante autdlogo de medula 6ssea
ou ndo, da resposta e sua duracéo, se a recidiva ocorreu com ou sem tratamento de manutengéo, do
status do paciente e da reserva medular. O melhor tratamento do paciente com mieloma multiplo
recidivado deve ser individualizado, dependendo da idade, da funcdo da medula 6ssea, da terapia
inicial, do padrdo e tempo para a recidiva’.

7. Os diferentes tipos de mieloma séo classificados de acordo com a imunoglobulina
produzida pelo tumor; cada imunoglobulina é formada por duas cadeias pesadas e duas cadeias leves.
As cadeias pesadas de proteina sdo G, A, D, E e M; as cadeias leves sdo kappa e lambda. Cerca de
65% dos casos de mieloma séo do tipo 1gG com cadeias leves kappa ou lambda®.

DO PLEITO

1. A consulta médica compreende a anamnese, 0 exame fisico e a elaboracdo de
hipoteses 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 hematologia é a especialidade médica que estuda as doengas que envolvem o
sistema hematopoiético, ou seja, tecidos e oOrgdos responsaveis pela proliferagdo, maturagdo e
destruicdo das células do sangue (hemaécias, leucdcitos e plaquetas). A hematologia também estuda
os distlrbios de coagulacdo que envolve substancias contidas no plasma®.

111 - CONCLUSAOQO

1. Inicialmente cabe destacar que, apesar da consulta em hematologia pleiteada (fl. 4)
ndo se encontrar prescrita pelo médico assistente (fl. 27), tendo solicitado o tratamento em servigo
de hematologia propriamente dito, elucida-se que no ambito do SUS, para o acesso a tratamentos
especializados, é necessaria, primeiramente, a realizacdo de uma consulta de 12 vez no ambulatério
da especialidade correspondente.

2. Diante o exposto, informa-se que a consulta em hematologia pleiteada estd
indicada ao manejo do quadro clinico que acomete a Autora (fl. 27).

3. Considerando o disposto na Relacdo Nacional de Acles e Servicos de Salde
(RENASES), destaca-se que a referida consulta estd coberta pelo SUS, conforme Tabela de
Procedimentos, Medicamentos, Orteses/Proteses e Materiais Especiais do SUS (SIGTAP), na qual
consta: consulta médica em atencdo especializada, sob o cédigo de procedimento: 03.01.01.007-2.

® BRASIL. Ministério da Salde. PortariaN° 708, de 6 de agosto de 2015. Aprova as Diretrizes Diagndsticas e Terapéuticas do Mieloma
Mudltiplo. Disponivel em: < http://conitec.gov.br/images/Protocolos/ddt_Mieloma-Multiplo.pdf >. Acesso em: 06 mai. 2022.
"HUNGRIA, V.T.M., Tratamento do Mieloma Mltiplo recidivado, Rev. Bras. Hematol. Hemoter. v. 29, n. 1, p. 48-53, Jan./Mar. 2007.
Disponivel em: <http://www.scielo.br/pdf/rbhh/v29n1/v29nlall.pdf>. Acesso em: 06 mai. 2022.

8 HOSPITAL SIRIO LIBANES. Centro de Oncologia. Tipos de cancer. Mieloma multiplo. Disponivel em:
<https://www.hospitalsiriolibanes.org.br/hospital/especialidades/centro-oncologia/mielona-multiplo/Paginas/diagnosticos.aspx>. Acesso
em: 06 mai. 2022.

9 CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA - CFM. Resolugdo CFM N° 1958/2010. Disponivel em:
<http://www.crmpr.org.br/publicacoes/cientificas/index.php/arquivos/article/viewFile/131/130>. Acesso em: 06 mai. 2022.

10 Instituto Estadual de Hematologia — HEMORIO. Doengas Hematoldgicas. Disponivel em:
<http://www.hemorio.rj.gov.br/Html/Hematologia_doencas_hematologicas.htm>. Acesso em: 06 mai. 2022.
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4, O acesso ao servico habilitado para o caso em tela ocorre com a insercéo da demanda
junto ao sistema de regulacdo. Cumpre salientar que a Politica Nacional de Regulacdo, esta
organizada em trés dimensdes integradas entre si: Regulacdo de Sistemas de Salde, Regulacdo da
Atencdo a Salde 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 saude brasileiro, otimizar
0s recursos disponiveis, qualificar a atencdo e o acesso da populacdo as acdes e aos servigos de
salde!t.

5. No intuito de identificar o correto encaminhamento da Demandante aos sistemas de
regulacdo, este Nucleo consultou a plataforma do Sistema Estadual de Regulacéo — SER e verificou
que ela foi inserida em 06 de abril de 2022, para o procedimento ambulatério 12 vez — hematologia
(adulto), com classificacdo de risco vermelho e situacdo em fila, sob a responsabilidade da central
REUNI-RJ.

6. Desta forma, entende-se que a via administrativa esta sendo utilizada no caso em
tela, sem a resolucao da demanda pleiteada, até o presente momento.

7. Quanto a solicitacdo da Autoral (fl. 10, item “VIII”, subitens “b” e “e ) referente ao
provimento de “... outros exames, tratamentos, medicamentos e utensilios caso a Autora venha a
necessitar no curso do tratamento ... ”, vale ressaltar que nao é recomendado o fornecimento de novos
itens sem emissdo de laudo que justifique a necessidade dos mesmos, uma vez que o uso irracional
e indiscriminado de medicamentos e tecnologias pode implicar em risco a saude.

E o parecer.

Ao 2°Juizado Especial Fazendario da Comarca da Capital do Estado do Rio de
Janeiro, para conhecer e tomar as providéncias que entender cabiveis.

JAQUELINE COELHO FREITAS
Enfermeira
COREN/RJ 330.191
ID: 4466837-6

RAMIRO MARCELINO RODRIGUES DA SILVA
Assistente de Coordenagao
ID. 512.3948-5
MAT. 3151705-5

FLAVIO AFONSO BADARO
Assessor-chefe
CRF-RJ 10.277
ID. 436.475-02

11 BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE. Regulagio. Gestio do SUS. Disponivel em: <http://portalms.saude.gov.br/gestao-do-
sus/programacao-regulacao-controle-e-financiamento-da-mac/regulacao>. Acesso em: 06 mai. 2022.



