Secretaria de
Saude

Vs
\O

GOVERNO DO ESTADO

RIO DE JANEIRO

Subsecretaria Juridica
Nucleo de Assessoria Técnica em Acdes de Salde

PARECER TECNICO/SES/SJ/NATJUS Ne 3788/2024.
Rio de Janeiro, 17 de setembro de 2024.

Processo n° 0922617-81.2024.8.19.0001,
ajuizado por| |

representada por|

Trata-se de Autora de 73 anos de idade, internada no Hospital Municipal Souza
Aguiar, devido ao quadro de blogueio atrioventricular total (CID10: 144.2). Em 14 de setembro
de 2024, aguardando marcapasso definitivo, devendo ser transferida em ambuléncia avancada
com monitorizacdo continua e acompanhada por médico, caso seja referida para unidade
especializada de referéncia (Num. 143966636 - Pag. 6).

Os bloqueios atrioventriculares (BAV) sdo distarbios de condugdo
atrioventriculares que ocorrem quando um estimulo atrial é bloqueado, ou patologicamente
lentificado, ao nivel do nodo atrioventricular (NAV), ou pelos feixes intraventriculares (intra ou
infra-hissiano). O nivel anatdbmico onde ocorre esta alteracdo € relevante e, normalmente, guarda
relacdo com os subtipos de BAV. No BAV de 3° grau ou BAV total (BAVT) ndo ha conducdo de
impulso algum do atrio para os ventriculos, com total dissincronia AV. O ritmo ventricular é
assumido pelo automatismo das células abaixo do blogueio, que pode ocorrer em qualquer nivel,
a partir no NAV. Quanto mais distal o ritmo de escape, menor sera a FC. Dai a gravidade dos
bloqueios infra-hissianos, geralmente com FC inferior a 45bpm, podendo gerar instabilidade
hemodinamica?.

Os marcapassos cardiacos sdo dispositivos eletrénicos de estimulagdo
multiprograméavel capazes de substituir impulsos elétricos e/ou ritmos ectdpicos, para se obter
atividade elétrica cardiaca a mais fisiologica possivel. Inicialmente, eram somente indicados no
tratamento do bloqueio atrioventricular total (BAVT). Atualmente, a amplitude de suas
indicacOes alargou-se consideravelmente?. Além do blogueio atrioventricular total (BAVT)
permanente ou intermitente, irreversivel, de qualquer etiologia ou localizagéo, a escolha do modo
de estimulacdo deve envolver a obediéncia aos principios fisioldgicos®, a gravidade do distlrbio
do ritmo, a presenga de sintomas, o uso de drogas que produzem bradicardia, a expectativa de
vida do paciente, bem como a presenca e gravidade das comorbidades®.
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Diante do exposto, informa-se que a realizacdo do procedimento de implante
de marcapasso definitivo, estd indicada para o manejo do quadro clinico apresentado pela
Autora, conforme descrito em documento médico (Num. 143966636 - Pag. 6).

Cabe mencionar que o leito requerido é coberto pelo SUS, assim como o
procedimento de implante de marcapasso, conforme Tabela de Procedimentos, Medicamentos,
Orteses/Proteses e Materiais Especiais do SUS (SIGTAP) na qual consta o procedimento:
implante de marcapasso de camara Unica epimiocardico, sob o codigo 04.06.01.066-8, entre
outros, considerando o disposto na Relacdo Nacional de AcGes e Servicos de Salde (RENASES).

Para regulamentar o acesso aos procedimentos em cardiologia incorporados no
SUS, o Ministério da Saude publicou a Portaria de Consolidacéo n° 2/GM/MS, de 28 de setembro
de 2017, que estabelece a Politica Nacional de Atengdo Cardiovascular de Alta Complexidade,
prevendo a organizagdo de forma articulada entre o Ministério da Sadde, as Secretarias de Estado
da Saude e do Distrito Federal e as Secretarias Municipais de Salde, por intermédio de redes
estaduais e regionais, bem como contando com os Componentes da Atengdo Baésica,
Especializada e das Redes de Atencdo em Cardiologia Regional de cada unidade federada,
qualificar a atengdo e o acesso da populacéo as acdes e aos servigos de satde®.

Ressalta-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, as Referéncias em Alta
Complexidade Cardiovascular do Estado do Rio de Janeiro (ANEXO 1). Assim, o Estado do
Rio conta com as unidades habilitadas no SUS para atengdo cardioldgica e suas referéncias para
as acOes em cardiologia de média e alta complexidade por Regido de Saude no Estado do Rio de
Janeiro.

O acesso aos servicos habilitados para o caso em tela ocorre com a inser¢ao da
demanda junto ao sistema de regula¢do. Cumpre salientar que a Politica Nacional de Regulacéo,
estd organizada em trés dimensGes integradas entre si: Regulagdo de Sistemas de Salde,
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 organizacéo do sistema
de salde brasileiro, otimizar os recursos disponiveis, qualificar a atencéo e 0 acesso da populacéo
as acdes e aos servicos de salde®.

No intuito de identificar o correto encaminhamento da Autora nos sistemas de
regulacdo, este Nucleo consultou a plataforma do Sistema Estadual de Regulagdo - SER
(ANEXO 11) e verificou que consta:

e Solicitacdo de Internagdo, inserida em 13/09/2024 sob ID 5899290, pelo
Hospital Municipal Souza Aguiar, para realizacdo do procedimento implante de
marcapasso de cadmara unica epimiocardico (0406010668), com situacao:
reservado na unidade executora Santa Casa de Misericordia de Campos
(Campos Dos Goytacazes), sob responsabilidade da CREG — Metropolitana | —
Capital.

Assim, entende-se que a via administrativa esta sendo utilizada para o caso em
tela, entretanto, sem a resolu¢do da demanda até o momento.
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Em consulta ao banco de dados do Ministério da Saude’ n&o foi encontrado o
Protocolo Clinico e Diretriz Terapéutica do bloqueio atrioventricular total.

E o parecer.

Ao 1° Juizado Especial de Fazenda Publica da Comarca da Capital do
Estado do Rio de Janeiro, para conhecer e tomar as providéncias que entender cabiveis.
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