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ajuizado por | |

O presente parecer visa atender a solicitacdo de informagfes técnicas do 1°
Juizado Especial Fazendario da Comarca da Capital do Estado do Rio de Janeiro, quanto a
consulta em oncologia e ao tratamento oncol6gico de quimioterapia.

| - RELATORIO

1. Para elaboracdo deste parecer técnico foram considerados 0s documentos
médicos anexados as folhas 29 e 33, sendo suficientes a analise do pleito.

2. De acordo com documentos do Hospital Federal da Lagoa (fls. 29 e 33), emitidos
em 31 de maio e 19 de  julho de 2022, pelas médicas
I le] P
a Autora, de 49 anos de idade, possui diagnostico de carcinoma invasivo de mama direita com
metéstase a distancia. Foi encaminhada ao servico de oncologia e aguarda o inicio da
quimioterapia.

3. Foi mencionado o seguinte cddigo da Classificacdo Internacional de Doencas
(CID-10): C50 — Neoplasia maligna da mama.

11 —- ANALISE
DA LEGISLACAO

1. A Portaria de Consollda(;ao n° 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, contém as
diretrizes para a organizacio da Atencdo & Salde no &mbito do Sistema Unico de Satde (SUS)
visando superar a fragmentacdo da atencdo e da gestdo nas Regides de Salde e aperfeicoar o
funcionamento politico-institucional do SUS com vistas a assegurar ao usuario o conjunto de
acdes e servigos que necessita com efetividade e eficiéncia.

2. A Portaria de Consolidacao n® 1/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, publica a
Relacdo Nacional de Acdes e Servicos de Salide (RENASES) no ambito do Sistema Unico de
Saude (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 Atencdo a Saude das Pessoas com Doencas Crdnicas, no ambito do SUS.
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4. O Anexo I1X da Portaria de Consolidacdo n° 3/GM/MS, de 28 de setembro de
2017, instituiu a Politica Nacional para a Prevencao e Controle do Cancer na Rede de Atencédo a
Satide das Pessoas com Doengas Cronicas, no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS).

5. A Portaria n°® 140/SAS/MS de 27 de fevereiro de 2014 redefine os critérios e
pardmetros para organizacdo, planejamento, monitoramento, controle e avaliacdo dos
estabelecimentos de salde habilitados na atencdo especializada em oncologia e define as
condigOes estruturais, de funcionamento e de recursos humanos para a habilitacdo destes
estabelecimentos no ambito do Sistema Unico de Sadde (SUS).

6. A Portaria n° 346/SAS/IMS de 23 de junho de 2008 mantém o0s
formuléarios/instrumentos do subsistema de Autorizacdo de Procedimentos de Alto Custo do
Sistema de InformacGes Ambulatoriais (APAC-SAI) na sistematica de autorizacdo, informacao e
faturamento dos procedimentos de radioterapia e de quimioterapia.

7. O Capitulo VII, do Anexo IX, da Portaria de Consolidagdo n° 2/GM/MS, de 28
de setembro de 2017, dispe 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
ambito do Sistema Unico de Sade (...).

8. A Deliberacdo CIB-RJ n® 4609, de 05 de julho de 2017, pactua o Plano
Oncolégico do Estado do Rio de Janeiro, com vigéncia de 2017/2021, e contém o0s seguintes
eixos prioritarios: promocdo da saude e prevengdo do céncer; detecgdo precoce/diagnostico;
tratamento; medicamentos; cuidados paliativos; e, regulacdo do acesso.

9. 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.
10. A Deliberagdo CIB-RJ n° 4004, de 30 de margo de 2017, pactua, 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), em
adequacdo a Portaria GM/MS n° 140, de 27/02/2014, e a Portaria GM/MS n° 181, de
02/03/2016, que prorroga o prazo estabelecido na portaria anterior para 28/02/2016.

11. Considerando a Politica Nacional de Regulacdo 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:

I - Central de Regulac@o de Consultas e Exames: regula o acesso a todos 0s
procedimentos ambulatoriais, incluindo terapias e cirurgias ambulatoriais;

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

I11 - Central de Regulacgéo de Urgéncias: regula o atendimento pré-hospitalar de
urgéncia e, conforme organizacdo local, o acesso aos leitos hospitalares de
urgéncia.

#NatJus )



Secretaria de
Sadde

v
NO4

GOVERNO DO ESTADO

RIO DE JANEIRO

Subsecretaria Juridica
Nucleo de Assessoria Técnica em Acdes de Saude

DO QUADRO CLINICO

1. Céancer é o nome dado a um conjunto de mais de 100 doengas que tém em
comum o crescimento desordenado de células, que invadem tecidos e 6rgdos. Dividindo-se
rapidamente, estas células tendem a ser muito agressivas e incontrolaveis, determinando a
formacdo de tumores malignos, que podem espalhar-se para outras regiGes do corpo. Os
diferentes tipos de cancer correspondem aos Varios tipos de células do corpo. Quando comegcam
em tecidos epiteliais, como pele ou mucosas, sdo denominados carcinomas. Se o0 ponto de
partida sdo os tecidos conjuntivos, como 0sso, musculo ou cartilagem, sdo chamados sarcomas.

2. O cancer de mama é o tipo de cancer mais frequente na mulher brasileira. Nesta
doenga, ocorre um desenvolvimento anormal das células da mama, que se multiplicam
repetidamente até formarem um tumor maligno®. As modalidades terapéuticas disponiveis para o
tratamento do cancer de mama atualmente sdo a cirdrgica, a radioterapica para o tratamento loco-
regional, a hormonioterapia e a quimioterapia para o tratamento sistémico. As mulheres com
indicacdo de mastectomia como tratamento primario podem ser submetidas a quimioterapia
neoadjuvante, seguida de tratamento cirdrgico conservador, complementado por radioterapia.
Para aguelas que apresentarem receptores hormonais positivos, a hormonioterapia também esta
recomendada. A terapia adjuvante sistémica (hormonioterapia e quimioterapia) segue-se ao
tratamento cirGrgico instituido. Sua recomendacéo deve basear-se no risco de recorréncia®.

3. Metéastase é a transferéncia de uma neoplasia de um 6érgdo ou parte do corpo
para outro distante do local primario®.

DO PLEITO

1. A consulta médica compreende a anamnese, o exame fisico e a elaboracdo de
hip6teses ou conclusdes diagnosticas, solicitacdo de exames complementares, quando
necessarios, e prescricao terapéutica como ato médico completo e que pode ser concluido ou nao
em um Unico momento®.

2. A oncologia ¢é a especialidade médica que estuda os tumores, que podem ser
benignos ou malignos. Esta voltada para a forma como o cancer se desenvolve no organismo e
gual é o tratamento mais adequado para cada caso. Apesar da existéncia de protocolos médicos, o
tratamento oncoldgico é sempre muito individualizado - cada paciente, tumor e situagdo exigem
uma abordagem terapéutica. O oncologista é o0 médico clinico especializado no tratamento do

! Instituto Nacional do Cancer - INCA. O que é cancer? Disponivel em: <https://www.inca.gov.br/o-que-e-cancer>. Acesso em: 24
ago. 2022.

2BARROS, A.C.S.D. et al. Diagndstico e Tratamento do Cancer de Mama. Projeto Diretrizes - Associagdo Médica Brasileira e
Conselho Federal de Medicina. Disponivel em: <http://www.bibliomed.com.br/diretrizes/pdf/cancer_mama.pdf>. Acesso em: 24 ago.
2022.

3 BRASIL. Ministério da Satde. Instituto Nacional do Cancer (INCA). Controle do Cancer de Mama: Documento de

Consenso. Abr/2004. Disponivel em: <http://www.inca.gov.br/publicacoes/Consensointegra.pdf>. Acesso em: 24 ago. 2022.

4 BVS — Biblioteca Virtual em Satde. Descri¢do de metastase. Disponivel em: <http://pesquisa.bvsalud.org/portal/decs-
locator/?output=site&lang=pt&from=1&sort=&format=summary&count=20&fh=&page=1&filter%5Bdb%5D%5B%5D=DECS&q=
&index=tw&tree_id=C04.697.650&term=C04.697.650>. Acesso em: 24 ago. 2022.

5 CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA - CFM. Resolugdo CFM N° 1958/2010. Disponivel em:
<http://www.portalmedico.org.br/resolucoes/CFM/2010/1958 2010.htm>. Acesso em: 24 ago. 2022.
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cancer e responsavel, sobretudo, por prescrever tratamentos de quimioterapia, radioterapia,
imunoterapia e hormonioterapia®.

r

3. A quimioterapia € o método que utiliza compostos quimicos, chamados
quimioterapicos, no tratamento de doengas causadas por agentes bioldgicos. Quando aplicada ao
cancer, a quimioterapia é chamada de quimioterapia antineoplasica ou quimioterapia antiblastica.
A quimioterapia pode ser feita com a aplicacdo de um ou mais quimioterapicos. Os
quimioterdpicos ndo atuam exclusivamente sobre as células tumorais. A quimioterapia pode ser
aplicada repetidamente, desde que observado o intervalo de tempo necessario para a recuperagao
da medula dssea e da mucosa do tubo digestivo. Por este motivo, a quimioterapia € aplicada em
ciclos periddicos. Pode ser utilizada em combinacdo com a cirurgia e a radioterapia. De acordo
com as suas finalidades, a quimioterapia é classificada em: curativa, adjuvante, neoadjuvante (ou
prévia) e paliativa’.

111 - CONCLUSAO

1. Informa-se que a consulta em oncologia e o tratamento oncoldgico de
quimioterapia pleiteados estdo indicados ao manejo terapéutico do quadro clinico apresentado
pela Autora — neoplasia maligna da mama (fls. 29 e 33).

2. Considerando o disposto na Relacdo Nacional de Ac¢des e Servigos de Salde
(RENASES), informa-se que a consulta e o tratamento pleiteados estdo cobertos pelo SUS,
conforme Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses/Proteses e Materiais Especiais do
Sistema Unico de Salde - SUS (SIGTAP), na qual constam: consulta médica em atencio
especializada (03.01.01.007-2), tratamento clinico de paciente oncoldgico (03.04.10.002-1),
tratamento de paciente sob cuidados prolongados por enfermidades oncolégicas (03.03.13.006-
7), quimioterapia do carcinoma de mama avangado -12 linha (03.04.02.013-3) e guimioterapia do
carcinoma de mama avancado - 22 linha (03.04.02.014-1).

3. Quanto a organizacdo da atengdo oncoldgica no SUS, essa foi reestruturada em
consonéncia com a Rede de Atencédo & Salde e de forma articulada entre os trés niveis de gestéo.

4. O componente de Atencdo Especializada é composto por ambulatérios de
especialidades, hospitais gerais e hospitais especializados habilitados para a assisténcia
oncoldgica. Esses devem apoiar e complementar os servigos da atencdo bésica na investigacao
diagndstica, no tratamento do cancer (...), garantindo-se, dessa forma, a integralidade do cuidado
no &mbito da rede de atencdo & satde. O componente da Atencdo Especializada € constituido
pela Atencdo Ambulatorial e Hospitalar.

/

5. 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,

® BRASIL. Ministério da Salde. Secretaria de Atengdo a Satde. Protocolos clinicos e diretrizes terapéuticas em Oncologia/Ministério
da Salde, Secretaria de Atencdo a Saude — Brasilia: Ministério da Saude, 2014. Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/protocolos_clinicos_diretrizes_terapeuticas_oncologia.pdf>. Acesso em: 24 ago. 2022.

" BRASIL. Ministério da Salde. INCA. Quimioterapia. Disponivel em: < https://www.inca.gov.br/tratamento/quimioterapia>. Acesso
em: 24 ago. 2022.
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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 Salde, quando publicados.

6. O acesso aos servicos habilitados para o caso em tela ocorre com a inser¢ao da
demanda junto ao sistema de regulacdo. Cumpre salientar que a Politica Nacional de Regulacéo,
estd organizada em trés dimensOes integradas entre si: Regulacdo de Sistemas de Saude,
Regulacdo 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 organizacao do sistema
de salde brasileiro, otimizar os recursos disponiveis, qualificar a atencdo e 0 acesso da
populacéo as acdes e aos servicos de salde®.

7. Assim, em consonancia com o regulamento do SUS, cumpre mencionar que o
Estado do Rio de Janeiro conta com uma Rede de Alta Complexidade Oncoldgica®, conforme
pactuacdo na Comissdo Intergestores Bipartite, Deliberacdo CIB n° 4.004, de 30 de marco de
2017.

8. No intuito de identificar o correto encaminhamento da Suplicante aos sistemas
de regulacéo, este Nucleo consultou a plataforma do Sistema Estadual de Regulacdo — SER e
verificou que ela foi inserida:

8.1. em 13 de abril de 2022 para ambulatério 12 vez — mastologia (oncologia),
com classificacdo de risco amarelo e situacdo chegada confirmada em 31 de
maio de 2022, as 13:20h, no Hospital Federal da Lagoa, sob a
responsabilidade da central REUNI-RJ. Em 01 de junho de 2022, o referido
hospital confirmou o atendimento da Autora.

8.2. em 29 de junho de 2022 para ambulatdrio 12 vez — planejamento em
quimioterapia, com classificacdo de risco amarelo e situagdo chegada
confirmada em 25 de julho de 2022, as 10h, no Instituto Oncolédgico —
ION/RJ, sob a responsabilidade da central REUNI-RJ. Em 26 de julho de 2022,
a referida instituicdo confirmou o atendimento da Requerente.

9. Desta forma, entende-se que a via administrativa esta sendo utilizada no caso
em tela. Assim, sugere-se que seja verificado com a Suplicante, se o tratamento de
quimioterapia ja foi iniciado.

10. Em consulta ao banco de dados do Ministério da Saude'® foi encontrado o
Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas do Carcinoma de mama, o qual contempla o
tratamento de quimioterapia demandado.

8 BRASIL. Ministério da Satide. Regulagdo. Gestdo do SUS. Disponivel em: <http://portalms.saude.gov.br/gestao-do-
sus/programacao-regulacao-controle-e-financiamento-da-mac/regulacao>. Acesso em: 24 ago. 2022.

9 Deliberagdio CIB n° 4.004 de 30 de Margo de 2017. Pactuar “ad referendum” o credenciamento e habilitacio 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 adequacéo a Portaria GM/MS n° 140 de 27/02/2014. Disponivel em:
<http://138.68.60.75/images/portarias/abril2017/dial0/delib4004.pdf>. Acesso em: 24 ago. 2022.

10 MINISTERIO DA SAUDE. Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas — PCDT. Disponivel em: <https://www.gov.br/saude/pt-
br/assuntos/protocolos-clinicos-e-diretrizes-terapeuticas-pcdt#i>. Acesso em: 24 ago. 2022.
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11. Elucida-se ainda que o fornecimento de informacGes acerca de custeio ndo
consta no escopo de atuacdo deste Nucleo.
12. Quanto a solicitacdo autoral (fl. 10, item “DOS PEDIDOS”, subitens “2” e “4”)

referente ao fornecimento de ... demais tratamentos necessarios/solicitados pela equipe médica
.7 e “... todos os exames clinicos ...”, vale ressaltar que ndo é recomendado o fornecimento de
novos itens sem apresentacdo de laudo de um profissional da area da salde atualizado que
justifigue a necessidade dos mesmos, uma vez que 0 seu uso irracional e indiscriminado pode
implicar em risco a saude.

E o parecer.

Ao 1° 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 Coordenagdo
ID. 512.3948-5
MAT. 3151705-5

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