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PARECER TECNICO/SES/SJ/NATJUS N° 3031/2022
Rio de Janeiro, 19 de dezembro de 2022.

Processo n° 0801345-81.2022.8.19.0069,
ajuizado por| |,
representado por | .

O presente parecer visa atender a solicitagio de informagdes da Vara Unica da
Comarca de Iguaba Grande do Estado do Rio de Janeiro, quanto ao estudo eletrofisioldgico
[eletrorretinografia (ERG), potencial evocado visual (PEV) e eletro-oculograma (EOG)].

| - RELATORIO

1. De acordo com Laudo Médico Padrdo para Pleito Judicial de Exame e
Intervengdes da Defensoria Publica do Estado do Rio de Janeiro e documentos do Hospital
oftalmoldgico Santa Beatriz (Num. 38350790 - Pags. 1-2 e 4-6), emitidos em 11 de outubro, 01
e 25 de novembro de 2022, pela médica | |, o Autor,
de 40 anos de idade, apresenta baixa acuidade visual em ambos os olhos, estrabismo
convergente, possui diagnostico de visdo subnormal em ambos os olhos. Acuidade visual
corrigida OD: 20/1500 e OE: 20/150. Necessita realizar estudo eletrofisioldgico -
eletrorretinografia (ERG), potencial evocado visual (PEV) e eletro-oculograma (EOG), a
fim de investigacdo do quadro e de palidez papilar moderada, mais evidente em olho direito,
mostrada em retinografia e angiografia previamente realizada. Foi informado o seguinte codigo
da Classificagdo Internacional de Doengas (CID-10): H54.2 - Visdo subnormal de ambos os
olhos.

Il - ANALISE
DA LEGISLACAO

1. A Portaria de Consolidacdo n® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, contém
as diretrizes para a organizacdo da Atencdo a Salde no &mbito do Sistema Unico de Saude
(SUS) visando superar a fragmentacdo da atencdo e da gestdo nas Regifes de Salde e
aperfeicoar o funcionamento politico-institucional do SUS com vistas a assegurar ao usuario o
conjunto de agBes e servigcos 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
Salde (SUS) e da outras providéncias.

3. A Politica Nacional de Atengdo em Oftalmologia, a ser implantada em todas as
unidades federadas, respeitadas as competéncias das trés esferas de gestdo, consta no Anexo
XXXV da Portaria de Consolidagdo n° 2/GM/MS, de 28 de setembro de 2017.

4, A Portaria SAS/MS n° 288 de 19 de maio de 2008 dispde, dentre outros, sobre a
organizacgéo das Redes Estaduais de Atencdo Oftalmologia.
5. A Deliberagdo CIB-RJ n®5.891 de 19 de julho de 2019 pactua as referéncias da
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Rede de Atencdo em Oftalmologia do Estado do Rio de Janeiro e 0s municipios executores e
suas referéncias segundo complexidade e de reabilitagdo visual por Regido de Saude no Estado
do Rio de Janeiro.

6. Considerando a Politica Nacional de Regula¢do do SUS, disposta no Anexo
XXV da Portaria de Consolidagdo n°® 2/GM/MS, de 28 de setembro de 2017,

Art. 9° § 1° O Complexo Regulador sera organizado em:

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

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

Il - Central de Regulacdo de Urgéncias: regula o atendimento pré-hospitalar
de urgéncia e, conforme organizacao local, 0 acesso aos leitos hospitalares de
urgéncia.

DO QUADRO CLINICO

1. N&o hd um consenso sobre como definir acuidade visual, tanto que sua
expressdo, embora bem entendida e operada por oftalmologistas, costuma trazer embaracos a
outros cientistas. Geralmente, refere-se acuidade visual como a fungéo (visual) que exprime a
capacidade discriminativa de formas; ou como o método com que se mede o reconhecimento da
separacdo angular entre dois pontos no espago (isto &, distancia entre eles, relacionada ao
primeiro ponto nodal do olho); ou da resolucdo (visual) de suas respectivas imagens sobre a
retina, relacionadas ao segundo ponto nodal do olho. A resolucdo visual depende dos niveis
diferenciais de iluminagdo (contrastes) entre as partes do estimulo (por exemplo, entre as
tonalidades dos tracos de uma figura e as de seu fundo)®. A visdo subnormal (ou baixa visao,
como preferem alguns especialistas) refere-se a alteracdo da capacidade funcional decorrente de
fatores como rebaixamento significativo da acuidade visual, reducdo importante do campo
visual e da sensibilidade aos contrastes e limitacdo de outras capacidades funcionais da visao?.

DO PLEITO

1. A eletrorretinografia (ERG) é o registro da atividade elétrica da retina;
quando esta é estimulada por luz de intensidade adequada, é gerado um fluxo ibnico —
principalmente de sddio e potassio — dentro ou fora das células, de modo que se cria um
potencial. O registro é feito entre um eletrodo ativo em contato com a cérnea ou um eletrodo na
pele colocado logo abaixo da margem palpebral inferior, e um eletrodo de referéncia colocado
na testa. O potencial entre os dois eletrodos €, entdo, amplificado e registrado. A ERG normal é
predominantemente biféasica®.

2. O eletro-oculograma (EOG), corresponde ao potencial de repouso do olho
equivalente em média a 6 WV, sendo que para alteracBes na iluminagdo retiniana, ha uma
diferenca de potencial entre a cdrnea, que € eletropositiva e o epitélio pigmentado da retina, que
é eletronegativo. Essa polarizagdo também é conhecida como diferenca de potencial corneo-

1 BICAS, H. E. A. Acuidade visual. Medidas e notag@es. Arquivos Brasileiros em Oftalmologia, v. 65, p. 375-84, 2002. Disponivel
em: <http://www.scielo.br/pdf/abo/v65n3/11602.pdf>. Acesso em: 19 dez. 2022.

2 MINISTERIO DA EDUCAGAO. Deficiéncia visual. Cadernos da tv escola. n.1/2000. Disponivel em:
<http://portal.mec.gov.br/seed/arquivos/pdf/deficienciavisual. pdf>. Acesso em: 19 dez. 2022.
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retiniana. O eletro-oculograma é importante para auxiliar no diagndstico de doencas retinianas,
em que o epitélio pigmentado da retina se encontra comprometido. Atua como diagnostico
diferencial, juntamente com o eletrorretinograma, na distrofia macular de Best. O EOG possuli
dois componentes importantes que nos ddo respostas referentes aos registros a adaptacdo ao
escuro e ao claro. O componente insensivel a luz do EOG - potencial escotdpico - depende da
integridade do epitélio pigmentado da retina (EPR) e outras estruturas oculares como cornea,
cristalino e corpo ciliar, mas ndo é influenciado pela iluminacéo retiniana prévia e independe do
estado funcional dos fotorreceptores. Ja o componente fotossensivel do EOG - potencial
fotopico - é gerado pela despolarizacdo da membrana basal do epitélio pigmentado da retina e
depende da integridade dos fotorreceptores chamados cones e bastonetes e da retina interna®.

3. O potencial evocado visual (PEV) tem como objetivo avaliar a funcionalidade
da via visual. Dessa forma, pode-se medir o tempo de conducdo central (ou tempo retino-
cortical) do potencial visual, desde o nervo éptico até o cortex occipital (sistema 6ptico). O PEV
é uma ferramenta util para a detec¢do precoce de distirbios da condugdo do sistema Optico,
porém ¢é incapaz de determinar sua etiologia de forma especifica. Assim, é importante
correlacionar dados neurofisiolégicos com o contexto clinico do paciente, bem como seus
estudos de imagem, para melhor elucidacao etiolégica.

111 - CONCLUSAOQO

1. Informa-se que o estudo eletrofisiolégico [eletrorretinografia (ERG),
potencial evocado visual (PEV) e eletro-oculograma (EOG)] pleiteado esta indicado ao
manejo do quadro clinico do Autor (Num. 38350790 - Pags. 1-2).

2. Quanto a disponibilizacdo, informa-se que o estudo eletrofisiologico
[eletrorretinografia (ERG), potencial evocado visual (PEV) e eletro-oculograma (EOG)]
pleiteado estd coberto pelo SUS, conforme Tabela de Procedimentos, Medicamentos,
Orteses/Proteses e Materiais Especiais do SUS (SIGTAP), na qual consta: eletroretinografia
(02.11.06.008-9), potencial visual evocado (02.11.06.016-0) e eletro-oculografia (02.11.06.007-
0), conforme disposto na Rela¢do Nacional de AcGes e Servicos de Satde (RENASES).

3. Em se tratando de demanda oftalmolégica, cumpre informar que o Estado do
Rio de Janeiro conta com uma Rede de Atencdo em Oftalmologia, pactuada por meio da
Deliberacdo CIB-RJ N° 5.891 de 11 de julho de 2019%.

4. O acesso aos servicos habilitados para o caso em tela ocorre com a insercéo da
demanda junto ao sistema de regulacdo. Cumpre salientar que a Politica Nacional de Regulacéo,
estd organizada em trés dimensdes integradas entre si: Regulagdo de Sistemas de Saude,
Regulacdo da Atencdo a Saude e Regulacdo do Acesso a Assisténcia, que devem ser
desenvolvidas de forma dinamica e integrada, com o objetivo de apoiar a organizacdo do
sistema de salde brasileiro, otimizar os recursos disponiveis, qualificar a atencdo e o0 acesso da
populacéo as acdes e aos servicos de salde®.

5. No intuito de identificar o correto encaminhamento do Suplicante aos sistemas de
regulacdo, este Ndcleo consultou as plataformas do SISREG 111 e do Servigco Estadual de
Regulagdo — SER e ndo localizou a sua inser¢do para o atendimento da demanda pleiteada.

3 MUNHOZ, Juliana Simdes et al. Padronizagdo normativa de eletro-oculografia em adultos. Arquivos Brasileiros de Oftalmologia,
2004. Disponivel em: < http://www.scielo.br/pdf/%0D/abo/v67n2/19742.pdf>. Acesso em: 19 dez. 2022.

4 Deliberagdo CIB-RJ N° 5.891 de 11 de julho de 2019 que pactua as Referéncias da Rede de Atengdo em Oftalmologia do Estado
do Rio de Janeiro. Disponivel em: <http://www.cib.rj.gov.br/deliberacoes-cib/650-2019/julho/6521-deliberacao-cib-rj-n-5-891-de-
11-de-julho-de-2019.html>. Acesso em: 19 dez. 2022.

S PORTARIA N° 1.559, DE 1° DE AGOSTO DE 2008 Institui a Politica Nacional de Regulagdo do Sistema Unico de Sadde - SUS.
Disponivel em: <https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2008/prt1559_01_08_2008.html>. Acesso em: 19 dez. 2022.
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6. Cabe destacar que o Assistido foi atendido no Hospital Oftalmol6gico Santa
Beatriz (Num. 38350790 - P4gs. 4-6), unidade privada conveniada ao SUS e integrante da Rede
de Atencdo em Oftalmologia do Estado do Rio de Janeiro.

7. Considerando o exposto, reitera-se que o Hospital Oftalmoldgico Santa
Beatriz possui vagas de atendimento para pacientes particulares e provenientes do SUS. No
entanto, em documentos médicos acostados (Num. 38350790 - Pags. 4-6) ndo constam
informac@es se 0 Demandante é acompanhado na unidade pelo SUS, ou de forma “particular”.
Assim, para o acesso ao estudo eletrofisiologico requerido, seguem as consideragoes:

7.1. Caso 0 Requerente esteja em acompanhamento na referida unidade, de
forma “‘particular”, para ter acesso ao estudo eletrofisioldgico
[eletrorretinografia (ERG), potencial evocado visual (PEV) e eletro-
oculograma (EOG)], pelo SUS, é necessario que ele se dirija a unidade
basica de satde mais proxima de sua residéncia, para requerer a sua inser¢ao
junto ao sistema de regulacdo para o atendimento da demanda pleiteada,
através da via administrativa, em uma das unidades integrantes da Rede de
Atencdo em Oftalmologia do Estado do Rio de Janeiro;

7.2. Caso 0 Suplicante j& esteja em acompanhamento na referida unidade, pelo
SUS, cumpre informar que é responsabilidade do Hospital Oftalmoldgico
Santa Beatriz realizar o estudo eletrofisiolégico pleiteado ou, no caso de
impossibilidade, realizar o seu encaminhamento a uma outra unidade apta ao

atendimento da demanda.

8. Em consulta ao banco de dados do Ministério da Saude® néo foi encontrado
Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para a enfermidade do Autor — visao subnormal.
9. Quanto a solicitagdo Autoral (Num. 38350787 - P&gs. 5-6, item “IV”, subitens

«“2” e “4”) referente ao fornecimento de “... mais os medicamentos, insumos, consultas, exames,
cirurgias e internacdes que se fizerem necessarios no curso do processo para tratamento da
doenca que acomete a parte autora ...”, cumpre esclarecer que ndo é recomendado o
provimento de quaisquer novos itens sem prévia andlise de laudo que justifique a sua
necessidade, tendo em vista que o uso irracional e indiscriminado de medicamentos e
tecnologias pode implicar em risco a salde de seus usuarios.

E o parecer.

A Vara Unica da Comarca de Iguaba Grande do Estado do Rio de Janeiro,
para conhecer e tomar as providéncias que entender cabiveis.

MARIZA DE QUEIROZ SANTA FLAVIO AFONSO BADARO
MARTA Assessor-chefe
Enfermeira CRF-RJ 10.277
COREN-RJ 150.318 ID. 436.475-02

8 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: 19 dez. 2022.
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