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Rio de Janeiro, 06 de dezembro de 2022.

Processo n° 0863191-12.2022.8.19.0001,
ajuizado por | |

representada por |

O presente parecer visa atender a solicitacdo de informacdes técnicas do 1° Juizado
Especial Fazendario da Comarca da Capital do Estado do Rio de Janeiro, quanto ao insumo fraldas
descartaveis - tamanho EG (120 unidades por més).

| - RELATORIO

1. Para elaboracdo deste Parecer Técnico foi considerado o documento médico
acostado aos autos (Num. 37308727 - Pag. 7), em impresso do Instituto de Neurologia Deolindo
Couto-UFRJ, emitido em 01de novembro de 2022, pela médical \

2. A Autora, de 34 anos de idade, em acompanhamento médico regular em neurologia
neste Instituto por apresentar epilepsia e retardo mental moderado secundarios a encefalopatia
crénica ndo progressiva da infancia. Atualmente em uso de &cido valproico 1500mg/dia,
fenobarbital 100mg/dia e fluoxetina 20mg/dia, apresentando escapes frequentes de crise, em ajuste
de medicacdo.

3. Apresenta limitacdo significativa da funcionalidade pela doenca neurologica,
causando comprometimento cognitivo e motor, restrita a cadeira de rodas. Por ndo ter controle
esfincteriano, necessita do uso de fraldas descartéaveis de tamanho - tamanho EG (4 unidades dia
totalizando 120 unidades por més) e de pomada Hipoglés® (1 bisnaga por dia) para evitar risco de
dermatite por fralda. Sendo assim, é informado que a Autora é dependente de terceiros para suas
atividades basicas diéarias.

3. Foram citadas as Classificagdes Internacionais de Doengas (CID-10): G40.0 -
Epilepsia e sindromes epilépticas idiopaticas definidas por sua localizagdo (focal) (parcial) com
crises de inicio focal e F71.0 - Retardo mental moderado - mencdo de auséncia de ou de
comprometimento minimo do comportamento.

11 - ANALISE
DA LEGISLACAO

1. A Portaria de Consolidagdo n® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, contém as
diretrizes para a organizacio da Atencdo a Saude no &mbito do Sistema Unico de Saude (SUS)
visando superar a fragmentacdo da atencdo e da gestdo nas Regibes de Saude e aperfeicoar o
funcionamento politico-institucional do SUS com vistas a assegurar ao usuario o conjunto de agdes
e servicos que necessita com efetividade e eficiéncia.
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2. A Portaria de Consolida¢do n° 1/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, publica a
Relac&o Nacional de Acdes e Servicos de Satide (RENASES) no ambito do Sistema Unico de Satde
(SUS) e da outras providéncias.

DO QUADRO CLINICO

1. A paralisia cerebral (PC), também denominada encefalopatia crdnica ndo
progressiva da infancial, é definida como um grupo heterogéneo e ndo bem delimitado de sindromes
neuroldgicas residuais, causadas por lesGes ndo progressivas do encéfalo imaturo, manifestando-se
basicamente por alteracdes motoras, com padrdes anormais de postura e de movimento, podendo
apresentar distirbios associados mentais, sensoriais e de comunicacdo?. A PC pode ser classificada
por dois critérios: pelo tipo de disfuncdo motora presente, ou seja, o quadro clinico resultante, que
inclui os tipos extrapiramidal ou discinético (atetoide, coreico e distbnico), ataxico, misto e
espéstico; e pela topografia dos prejuizos, ou seja, localizagdo do corpo afetado, que inclui
tetraplegia ou quadriplegia, monoplegia, paraplegia ou diplegia e hemiplegia®.

2. A paralisia cerebral (PC) representa qualquer distdrbio caracterizado por alteracao
do movimento secundaria a anormalidades neuropatoldgicas ndo progressivas do cérebro em
desenvolvimento. E um termo amplo, utilizado para uma variedade de sinais motores n&o
progressivos, decorrentes de uma lesdo que impede o desenvolvimento pleno do sistema nervoso
central, o que inclui o descontrole esfincteriano®.

3. A epilepsia é uma doenca cerebral cronica causada por diversas etiologias e
caracterizada pela recorréncia de crises epilépticas ndo provocadas. Esta condi¢do tem consequéncias
neurobiol6gicas, cognitivas, psicoldgicas e sociais e prejudica diretamente a qualidade de vida do
individuo afetado. A nova classificacdo das crises epilépticas manteve a separagdo entre crises
epilépticas de manifestages clinicais iniciais focais ou generalizadas. O termo “parcial” foi
substituido por “focal”; a percepgdo (consciéncia) passou a ser utilizada como um classificador das
crises focais; os termos “discognitivo”, “parcial simples”, “parcial complexo”, “psiquico” e
“secundariamente generalizado”, da classificagdo anterior, foram eliminados; foram incluidos novos
tipos de crises focais (automatismos, parada comportamental, hipercinética, autondmica, cognitiva e
emocional); foi decidido que as crises atdnicas, clonicas, espasmos epilépticos, mioclénicas e tbnicas
podem ter origem tanto focal como generalizada; crises secundariamente generalizadas foram
substituidas por crises focais com evolugéo para crise tonico-clonica bilateral; foram incluidos novos
tipos de crises generalizadas (mioclonias palpebrais, auséncia mioclonica, mioclonico-atdnica, e
mioclénico-ténico-clonica)®.

4. O retardo mental tem como principal caracteristica a reducdo da capacidade
intelectual do individuo, deixando-a inferior a média habitual de acordo com cada idade com
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desenvolvimento neuropsicomotor e comportamento adaptativo social prejudicados. Portadores
desse transtorno sdo completamente dependentes de outras pessoas e precisam de cuidados dobrados
com multiprofissionais, a fim de minimizar os problemas gque vdo surgindo por causa dessa
deficiéncia®. No retardo mental grave haamplitude aproximada de QI entre 20 e 40 (em adultos, idade
mental de 3 a menos de 6 anos). Provavelmente deve ocorrer a necessidade de assisténcia continua’.

DO PLEITO

1. S&do considerados produtos absorventes descartaveis de uso externo os artigos
destinados ao asseio corporal, aplicados diretamente sobre a pele, com a finalidade de absorver ou
reter excrecdes e secrecdes organicas, tais como urina, fezes, leite materno e as excre¢des de natureza
menstrual e intermenstrual. Estdo compreendidos nesse grupo os absorventes higiénicos de uso
externo, as fraldas infantis, as fraldas para adultos e os absorventes de leite materno®.

111 - CONCLUSAOQO

1. Informa-se que o insumo fralda geriatrica descartavel estd indicado ao manejo do
quadro clinico apresentado pela Autora (Num. 37308727 - Pag. 7).

2. No entanto, ndo estd padronizado em nenhuma lista para dispensagdo no SUS, no
ambito do municipio e do Estado do Rio de Janeiro.

3. Ademais, destaca-se que 0 insumo pleiteado trata-se de produto dispensado de
registro na Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria - ANVISA®.

4, Quanto & solicitagdo autoral (Num. 37308726 - P4g. 15 — 16, item “VIII”, subitens
“b” e “e”) referente ao fornecimento de ... outros medicamentos, produtos complementares e
acessorios que no curso da demanda, se fagam necessarios ao tratamento da moléstia da Autora ...”,
vale ressaltar que nao é recomendado o fornecimento de novos itens sem apresentacdo de laudo de
um profissional da area da salde atualizado que justifique 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.

ADRIANA MATTOS PEREIRA DO NASCIMENTO FLAVIO AFONSO BADARO
Fisioterapeuta Assessor-chefe
CREFITO2/40945-F CRF-RJ 10.277
Matricula: 6502-9 ID. 436.475-02
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