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PARECER TECNICO/SES/SJ/NATJUS N° 0900/2023

Rio de Janeiro, 05 de maio de 2023.

Processo n° 0812530-89.2023.8.19.0002, ajuizado
por | \
representado por | \

O presente parecer visa atender a solicitacdo de informacGes técnicas do 5°
Juizado Especial de Fazenda Publica da Comarca de Niter6i da Capital do Estado do Rio de
Janeiro, quanto ao procedimento implante de valvula adrtica transcateter - TAVI (correcio da
estenose adrtica), seguido de angioplastia (tratamento cirdrgico da coronariopatia).

| - RELATORIO

1. De acordo com documentos médicos do PMF Cafubd 11 — Alberto Ricardo Hatin (Num.
54613792 Pags. 10 e 11), emitido em 08 de mar¢o de 2023, pela médica de familia e comunidade
'e do Hospital Universitario Pedro Ernesto - HUPE
(Num. 54613792 - Pag. 12), emitido em 13 de fevereiro de 2023, pelo médico
\ ‘0 Autor, 80 anos de idade, é portador de estenose adrtica
severa diagnosticada ao exame de ecocardiograma. Apresentando precordialgia e dispneia aos
pequenos esforcos. A fim da corregdo cirdrgica necessaria, precisou se submetido & cateterismo,
realizado em 07/02/2023. Houve constatacdo de obstrugdo da artéria descendente anterior (lesdo
grave com 70% de obstrucdo e aneurisma), obstrucdo de artéria marginal (50%), obstrucdo de
artéria circunflexa (50%) e também de coronaria direita (60%) e seu ramo descendente (90%),
caracterizando coronariopatia obstrutiva grave. Ha urgéncia na realizagdo do procedimento
implante de valvula adrtica transcateter - TAVI (correcdo da estenose adrtica), seguido de
angioplastia (tratamento cirurgico de coronariopatia). No momento, aguardando pelo sistema
agendamento pelo SER. Informado que a demora implica em risco de morte.

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 organizacdo da Atencdo a Salide no &mbito do Sistema Unico de Saude (SUS)
visando superar a fragmentacdo da atencdo e da gestdo nas RegiGes de Salude e aperfeigoar o
funcionamento politico-institucional do SUS com vistas a assegurar ao usuario o conjunto de acdes
e servicos que necessita com efetividade e eficiéncia.

2. A Portaria de Consolidagdo n® 1/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, publica a
Relagdo Nacional de Acdes e Servicos de Satide (RENASES) no ambito do Sistema Unico de
Saude (SUS) e da outras providéncias.

3. O Anexo XXXI da Portaria de Consolidacdo n° 2/GM/MS, de 28 de setembro de
2017, institui a Politica Nacional de Atencdo Cardiovascular de Alta Complexidade, e da outras
providéncias.
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4. A Portaria n® 210/SAS/MS de 15 de junho de 2004 define as Unidades de
Assisténcia em Alta Complexidade Cardiovascular e os Centros de Referéncia em Alta
Complexidade Cardiovascular, e d& outras providéncias.

5. A Portaria n® 983/SAS/MS de 1° de outubro de 2014 inclui na Tabela de
Procedimentos do Sistema de Informagbes Hospitalares do Sistema Unico de Saude, o stent
farmacoldgico coronariano, estando o0 mesmo indicado para interveng6es endovasculares cardiacas
e extracardiacas em pacientes diabéticos e em pacientes com lesdes em vasos finos.

6. A Deliberacado CIB-RJ n° 5.890 de 19 de julho de 2019 que aprova a relagdo das
Unidades Assistenciais e Centros de referéncia em alta complexidade cardiovascular no estado do
Rio de Janeiro.

7. Considerando a Politica Nacional de Regulacdo do SUS, disposta no Anexo XXVI
da Portaria de Consolidagéo n° 2/GM/MS, de 28 de setembro de 2017;

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

I - Central de Regulacdo 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 organizacdo local, o acesso
aos leitos hospitalares de urgéncia; e

Il - 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. A Doenca Arterial Coronariana (DAC) é resultante do estreitamento ou da
ocluséo das artérias coronarianas por aterosclerose, uma doencga que afeta o revestimento endotelial
das grandes e médias artérias do coracdo. Em 90% dos casos € causada pela formacéo de placa
ateromatosa, lesdo espessada da parede arterial constituida por um nucleo lipidico coberto por uma
capa fibrotica. As placas ateromatosas podem avangar silenciosamente durante anos, retardando o
aparecimento das manifestacGes clinicas da DAC. Na DAC cronica, a angina do peito se constitui
na principal forma de apresentacdo da doenca. Entretanto, a DAC cronica também pode se
manifestar, na auséncia de angina, por isquemia silenciosa e cardiomiopatia isquémical. O
acometimento multiarterial € um dos principais preditores de progndstico adverso em pacientes
portadores de doenca arterial coronariana. Seu tratamento tem o objetivo de aliviar sintomas
derivados da isquemia miocardica, preservar a funcdo ventricular esquerda e reduzir a incidéncia de
eventos cardiacos adversos, promovendo maiores taxas de sobrevivéncia tardia naqueles
submetidos a procedimento de revascularizagédo miocérdica?.

2. A Estenose Adrtica é uma doenca valvar que acomete a valva aortica, e que se
caracteriza pela obstrucdo a passagem do fluxo sanguineo da via de saida do ventriculo esquerdo
para a aorta. Tem como principais etiologias a doenga reumética degenerativa, também

! Avaliagio das Proteses Endoluminais (“stents”) convencionais e farmacoldgicas no tratamento da doenga arterial coronariana. BRATS.
Boletim Brasileiro de Avaliagéo de Tecnologias em Saude, ano VII, n. 22, set. 2013. Disponivel em:
<http://portal.anvisa.gov.br/wps/wcm/connect/90be5a0044ae52699600b66b0d9f14d3/Avalia%C3%AT7%C3%A30+das+PreC3%B3tese
s.pdf?MOD=AJPERES>. Acesso em: 05 mai. 2023.

2 MEIRELES, G. C. X. et al. Andlise dos valores SUS para a revascularizagdo miocérdica percutanea completa em
multiarteriais. Arquivos Brasileiros de Cardiologia, Sdo Paulo, v. 94, n. 3, mar. 2010. Disponivel em:
<http://www.scielo.br/scielo.php?pid=S0066-782X2010000300004&script=sci_arttext>. Acesso em: 05 mai. 2023.
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denominada aterosclerética e congénita. Qualquer que seja a causa da estenose adrtica, a via final é
0 processo de calcificacdo e reducgdo progressiva do orificio valvar. Em sua evolucao, esta reducdo
progressiva da area valvar determina hipertrofia ventricular esquerda (HVE), inicialmente com
manutenc¢do da funcéo sistdlica. O diagnostico é baseado na anamnese, exame fisico, e avaliagdo
complementar. Na avaliacdo complementar, destaca-se o papel da ecocardiografia com Doppler. O
tratamento definitivo da estenose adrtica grave, quando indicado €é cirdrgico, sendo gue o
tratamento padrdo é a troca da valva adrtica por uma protese, que pode ser bioldgica ou metéalica.
As principais indicacfes para 0 tratamento cirurgico sdo: estenose aortica grave em pacientes
sintomaticos (dispneia, angina e sincope), pacientes que serdo submetidos a cirurgia de
revascularizagdo miocardica, pacientes que serdo submetidos a cirurgia em aorta ou outras valvas e
em pacientes com disfuncéo sistélica ventricular®.

3. A descricdo classica da dor torécica (dor precordial) na sindrome coronariana
aguda é a de uma dor ou desconforto ou queimagéo ou sensagdo opressiva localizada na regido
precordial ou retroesternal, que pode ter irradiacdo para 0 ombro e/ou bragco esquerdo, braco
direito, pescoco ou mandibula, acompanhada frequentemente de diaforese, nauseas, vomitos ou
dispneia. A dor pode durar alguns minutos (geralmente entre 10 e 20) e ceder, como nos casos de
angina instavel, ou mais de 30min, como nos casos de infarto agudo do miocardio. O paciente pode
também apresentar uma queixa atipica como mal estar, indigestdo, fraqueza ou apenas sudorese,
sem dor*.

4. Dispneia é o termo usado para designar a sensacdo de dificuldade respiratoria,
experimentada por pacientes acometidos por diversas moléstias, e individuos sadios, em condicOes
de exercicio extremo. Ela é um sintoma muito comum na pratica médica, sendo particularmente
referida por individuos com moléstias dos aparelhos respiratorio e cardiovascular®.

DO PLEITO

1. A cardiologia é uma especialidade que estuda alteracbes do coracdo e vasos
sanguineos. As anormalidades estudadas compreendem doencgas do musculo cardiaco, das valvulas
e do sistema elétrico de condugdo. Além, as doengas dos vasos que nutrem o coragdo que podem
ser ocasionadas por varias patologias, sendo a principal a doenca ateroesclerética®.

2. Existem trés tipos de cirurgias cardiacas: as corretoras, relacionadas aos defeitos
do canal arterial, incluido o do septo atrial e ventricular; as reconstrutoras, destinadas a
revascularizacdo do miocardio, plastia de valva aortica, mitral ou tricaspide; e as substitutivas, que
correspondem as trocas valvares e aos transplantes. No corac¢do ha quatro valvulas: mitral, adrtica,
tricispide e pulmonar’. Quando as valvulas apresentam alguma disfuncéo, como por exemplo,
estenose ou insuficiéncia, hd uma alteracdo do fluxo sanguineo dentro do coracdo comprometendo
seu bom funcionamento. Desta forma, dependendo do grau de leséo, a valvula pode ser consertada
(plastica) ou trocada. As doencas mais comuns sdo: estenose adrtica, insuficiéncia adrtica,
estenose mitral e insuficiéncia mitral. A cirurgia de revascularizacdo do miocardio esta indicada

3 KATZ. M.; TARASOUTCHI. F.; GRINBERG. M. Estenose adrtica grave em pacientes assintomaticos: o dilema do tatamento clinico
versus cirrgico. Arquivos Brasileiros de Cardiologia, v.95, n.4, 2010 Disponivel em:
<http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0066-782X2010001400019>. Acesso em: 05 mai. 2023.

4VOLSCHAN, A. et al. | Diretriz de Dor Toracica na Sala de Emergéncia. Arq. Bras. Cardiol., Sdo Paulo, v. 79, supl. 2, p. 1-22, ago.
2002. Available from <http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0066-782X2002001700001&Ing=en&nrm=iso>.
Acesso: 05 mai. 2023.

> MARTINEZ, J. A. B; FILHO A. 1. P. J. T. Dispneia. Medicina, Ribeirdo Preto, Simpdsio: Semiologia 37: 199-207, jul./dez. 2004.
Disponivel em: <https://edisciplinas.usp.br/pluginfile.php/4872006/mod_resource/content/1/DISPNEIA.pdf >. Acesso em: 05 mai. 2023.
® Hospital Universitario Clementino Fraga Filho. Cardiologia. Disponivel em: <http://www.hucff.ufrj.br/cardiologia>. Acesso em: 05
mai. 2023.

" Revista Brasileira de Enfermagem. Diagndsticos de enfermagem em pacientes submetidos a cirurgia cardiaca. Rev. Bras. Enf. 2006
maio-jun; 59(3): 321-6. Disponivel em: <http://www.scielo.br/pdf/reben/v59n3/a13v59n3.pdf>. Acesso em: 05 mai. 2023.
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para pacientes que tem comprometimento da irrigacdo cardiaca por obstrucao de artérias, com risco
de infarto, causado pelo acimulo de substancias gordurosas nas paredes das coronarias®.

3. O implante transcateter de valvula (TAVI) consiste da intervencdo, transcateter,
com implante valvar sem necessidade de toracotomia e circulagdo extracorpérea. Indicado no
tratamento da estenose adrtica grave em caso de paciente idoso com contraindicagdo a cirurgia.
inclui prétese cardiaca do tipo bioldgica e de aplicacdo adrtica, além de cateteres, cateteres baldo,
fios guia e todos os materiais necessarios a realizacdo do procedimento.®

4, A angioplastia coronaria ou intervencdo coronaria percutanea é o tratamento ndo
cirurgico das obstrucdes das artérias coronarias por meio de cateter baldo, com o objetivo de
aumentar o fluxo de sangue para o coragdao. Ap0s a desobstrucdo da artéria coronaria, por meio da
angioplastia com baldo, procede-se ao implante de uma prétese endovascular (para ser utilizada no
interior dos vasos) conhecida como ‘stent’ - pequeno tubo de metal, usado para manter a artéria
aberta. Existem dois tipos de stents: os convencionais e os farmacoldgicos (ou recobertos com
drogas). Os stents convencionais podem acarretar um processo cicatricial exacerbado que leva a
reestenose (reobstrucdo) do vaso em 10 a 20% dos casos. Os stents farmacolégicos surgiram para
evitar esse processo cicatricial, que sdo constituidos do mesmo material metalico acrescido de um
medicamento de liberacdo lenta no local de implante, a fim de reduzr o processo de cicatrizacdo e
evitar a reestenose™®.

111 - CONCLUSAOQO

1. Informa-se que o procedimento implante de valvula adrtica transcateter - TAVI
(correcdo da estenose aortica) e angioplastia (tratamento cirdrgico da coronariopatia) estdo
indicados ao manejo do quadro clinico apresentado pelo Autor (Num. 54613792 - Pags. 10 a 12).

2. Cumpre esclarecer que somente apds avaliacdo do médico especialista
(cirurgido cardiovascular) gue ird acompanhar o Autor, podera ser definida a abordagem
mais adequada ao seu caso.

3. Neste sentido cabe esclarecer que, no_ambito _do SUS, para o acesso a
procedimentos cirargicos, € necessaria, primeiramente, a realizacdo de uma consulta de 12
vez no ambulatorio da especialidade correspondente.

4. Sendo assim, e considerando o disposto na Relacdo Nacional de AcBes e Servigos
de Salde (RENASES), destaca-se que a consulta e os procedimentos pleiteados estdo cobertos
pelo SUS, conforme Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses/Proteses e Materiais
Especiais do SUS (SIGTAP), na qual constam: consulta médica em atencdo especializada codigo
de procedimento (03.01.01.007-2), implante transcateter de valvula aértica (ITVA) (04.06.01.152-
4), angioplastia coronariana (04.06.03.001-4), angioplastia coronariana ¢/ implante de dois stents
(04.06.03.002-2), angioplastia coronariana com implante de stent (04.06.03.003-0), angioplastia
coronariana primaria (04.06.03.004-9 ).

8 Scielo. ROCHA, L. A. et al. Diagnésticos de enfermagem em pacientes submetidos a cirurgia cardiaca. Rev. bras. enferm., v.59, n.3,
Brasilia May/June 2006. Disponivel em: <http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=50034-71672006000300013>.
Acesso em: 05 mai. 2023.

® MINISTERIO DA SAUDE. DATASUS. SIGTAP — Sistema de Gerenciamento da Tabela de Procedimentos, Medicamentos e OPM do
SUS. Disponivel em: <http://sigtap.datasus.gov.br/tabela-unificada/app/sec/procedimento/exibir/0406011524/05/2023>. Acesso em: 05
mai. 2023.

0 HOSPITAL ALBERT EINSTEIN. Angioplastia coronaria ou intervengao coronaria percutanea. Disponivel em:
<http://www.einstein.br/Hospital/cardiologia/exames-e-testes-diagnosticos/Paginas/angioplastia-coronaria-ou-intervencao-coronaria-
percutanea.aspx>. Acesso em: 05 mai. 2023.
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5. Para regulamentar 0 acesso aos procedimentos cardiovasculares incorporados no
SUS, o Ministério da Salde publicou a Portaria de Consolidacdo n° 2/GM/MS, de 28 de setembro
de 2017, que estabelece a Politica Nacional de Atencdo Cardiovascular de Alta Complexidade
(Anexo XXXI), prevendo a organizagdo de forma articulada entre o Ministério da Salde, as
Secretarias de Estado da Salde e do Distrito Federal e as Secretarias Municipais de Saude, por
intermédio de redes estaduais e regionais, bem como contando com os Componentes da Aten¢édo
Basica, Especializada e das Redes de Atencdo em Cardiologia Regional de cada unidade federada.

6. Destaca-se que no Estado do Rio de Janeiro, foi pactuado na Comissdo
Intergestores Bipartite a CIB-RJ n° 5.890 de 19 de julho de 2019, que aprova a recomposi¢do da
Rede de Atencdo em Alta Complexidade Cardiovascular do Estado do Rio de Janeiro. Assim,
o Estado do Rio conta com as unidades habilitadas no SUS para atencdo cardioldgica e suas
referéncias para as a¢fes em cardiologia de média e alta complexidade por Regido de Saude no
Estado do Rio de Janeiro.

7. O ingresso dos usuarios nas unidades que ofertam os servigos do SUS, ocorre por
meio do sistema de regulacdo, conforme previsto na Politica Nacional de Regulacéo que organlza 0
servico em trés dimensdes (Regulacdo de Sistemas de Salde, Regulacdo da Atencdo a Saude e
Regulacdo do Acesso a Assisténcia) para qualificar a atengdo e 0 acesso da populacdo as agdes e
aos servicos de saude™!.

8. No intuito de identificar o correto encaminhamento do Autor aos sistemas de
regulacdo, este Nucleo consultou plataforma online do Sistema Estadual de Regulacdo — SER
(ANEXO) e verificou a inser¢do em 03 de marco de 2023, para Ambulatério 12 vez em Cirurgia
Cardiovascular — Cirurgia Orovalvar, classificacdo de risco Vermelho — Emergéncia, sob a
responsabilidade da central REUNI-RJ, com situacdo Agendada para 11/05/2023 as 10:00 no
Instituto Estadual de Cardiologia Aloysio de Castro (Rio de Janeiro).

9. Desta forma, entende-se que a via administrativa estd sendo utilizada no caso
em tela, porém sem resolucdo até o presente momento.

10. Em consulta ao banco de dados do Ministério da Salde'? ndo foi encontrado
Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para as enfermidades do Suplicante — estenose adrtica
e coronariopatia obstrutiva.

11. A titulo de elucidacdo, cumpre informar que a estenose adrtica é a obstrucdo da
via de saida do ventriculo esquerdo pela calcificacdo das estruturas valvares, associada ou ndo a
fusdo das valvulas da valva adrtica. Com o tempo e a progressdo do processo de calcificacdo
valvar, a estenose aortica leva a hipertrofia ventricular concéntrica, a elevacdo das pressdes de
enchimento, e finalmente a disfuncdo ventricular, presenca de bloqueio de ramo ou bloqueio
atrioventricular estd associada a estenose adrtica importante. No paciente com_sintomas
decorrentes da estenose adrtica, o tratamento é eminentemente cirtrgico®.

12. Quanto a solicitacdo da Defensoria Publica do Estado do Rio de Janeiro (Num.
54613791 - Pags. 5 e 6, item “VIII™, subitens “3” ¢ “6”) referente ao fornecimento de “.. bem
como produtos complementares e acessorios que, no curso da demanda, se fagam necessarios ao
tratamento da moléstia da parte Autora... ” vale ressaltar que ndo é recomendado o provimento de

UBRASIL. Ministério da Satide. Secretaria de Atengdo a Salde. Departamento de Regulagéo, Avaliagdo e Controle de Sistemas.
Regulacéo. Gestdo do SUS. Disponivel em: < http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/pacto_saude_volume6.pdf >. Acesso em: 05
mai. 2023.
2 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: 05 mai. 2023.
13 Diretriz Brasileira de Valvopatias - | Diretriz Interamericana de Valvopatias-2011. Sociedade Brasileira de Cardiologia, v.97, n°,
Supl.1, nov. 2011. Disponivel em: <publicacoes.cardiol.br/consenso/2011/Diretriz%20Valvopatias%20-%202011.pdf>. Acesso em: 05
mai. 2023.
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novos itens sem emissdo de laudo que justifique a necessidade destes, uma vez que o0 uso irracional
e indiscriminado de tecnologias pode implicar em risco a satde.

E o parecer.

Ao 5° Juizado Especial de Fazenda Publica da Comarca de Niter6i da Capital
do Estado do Rio de Janeiro para conhecer e tomar as providéncias que entender cabiveis.

TATIANA GUIMARAES TRINDADE
Fisioterapeuta
CREFITO2/104506-F
Matr.: 74690

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
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