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Processo n° 0000730-96.2022.8.19.0046,
ajuizado por | }

O presente parecer visa atender a solicitacdo de informacdes técnicas da 22 Vara da
Comarca de Rio Bonito do Estado do Rio de Janeiro, quanto ao novo procedimento cirargico
para implantacéo do cardiodesfibrilador com ressincronizador cardiaco.

| - RELATORIO

1. Para elaboragdo deste parecer foi considerado o documento médico mais recente,
sendo suficiente para andlise do pleito.

2. De acordo com documento médico (fl. 215), emitido em 15 de junho de 2022, pelo
médico cardiologista | |, 0 Autor, de 80 anos de idade, é portador
de miocardiopatia dilatada de etiologia valvar, disfuncdo grave de ventriculo esquerdo (VE),
frequéncia de ejecdo (FE) 15%, protese adrtica metalica normofuncionante, marcapasso (MP) dupla
cdmara (DDD) implantado no Hospital Pedro Ernesto devido a bloqueio atrioventricular total
(BAVT) no dia 31/03/2022, por falta de terapia de ressincronizagdo cardiaca (TRC-D). Atualmente,
esta em classe funcional New York Heart Association (NYHA) II. Realizou
cineangiocoronariografia: sem lesdes obstrutivas. Necessita de upgrade para cardiodesfibrilador
com ressincronizador cardiaco.

11 —- ANALISE
DA LEGISLACAO

1. A Portaria de Consolldagao n® 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, contém as
diretrizes para a organizacdo da Atencdo a Salide no a&mbito do Sistema Unico de Saude (SUS)
visando superar a fragmentacdo da atencdo e da gestdo nas RegiGes de Salde e aperfeigoar o
funcionamento politico-institucional do SUS com vistas a assegurar ao usuério o conjunto de agdes
e servicos que necessita com efetividade e eficiéncia.

2. A Portaria de Consolidacdo n° 1/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, publica a
Relacio Nacional de Agdes e Servigos de Satide (RENASES) no ambito do Sistema Unico de Sadde
(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.

4, A Portarian® 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 da outras providéncias.
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5. A Portaria n® 983/SAS/MS de 1° de outubro de 2014 inclui na Tabela de
Procedimentos do Sistema de Informacbes Hospitalares do Sistema Unico de Saude, o stent
farmacoldgico coronariano, estando o mesmo indicado para intervencfes endovasculares cardiacas
e extracardiacas em pacientes diabéticos e em pacientes com lesGes em vasos finos.

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

7. Considerando a Politica Nacional de Regulagdo 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:

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

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

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

DO QUADRO CLINICO

1. A Cardiopatia pode ser definida como qualquer doenca que atinja 0 coragdo e
sistema sanguineo, sendo as mais comuns e principais causas de morte a angina pectoris, infarto
agudo do miocérdio, acidente vascular cerebral, aterosclerose e hipertensdo arterial®.

2. A Cardiomiopatia dilatada (CMD) é um termo descritivo para um grupo de
doencas de etiologias variadas que se caracterizam por dilatacdo ventricular com disfuncéo contratil,
mais frequentemente do ventriculo esquerdo, podendo acometer ambos os ventriculos. A disfuncao
sistlica € a principal caracteristica da CMD, porém anormalidades da funcdo diastélica tém sido
reconhecidas, com implicagfes prognosticas. A CMD € a principal causa de insuficiéncia cardiaca
em pacientes sem outras anormalidades cardiacas?.

3. Os bloqueios atrioventriculares (BAV) sao distarbios de conducdo
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 anatdmico onde ocorre esta alteracdo é relevante e, normalmente, guarda
relacdo com os subtipos de BAV. No BAV de 3° grau ou BAV total (BAVT) nédo ha conducdo de
impulso algum do &trio para os ventriculos, com total dissincronia AV. O ritmo ventricular é
assumido pelo automatismo das células abaixo do bloqueio, 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 hemodinadmica®.

! Secretaria Municipal de Satide de S3o Paulo. Cadernos de salide bucal da SES SP, 2004. Disponivel em:
<http://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/upload/saude/arquivos/saudebucal/Prot_Necessidades_Especiais.pdf>. Acesso em:
03 ago. 2022.

2HOROWITZ, E.S.K. Miocardiopatia Dilatada: Manejo Clinico. Revista da Sociedade de Cardiologia do Rio Grande do Sul - Ano XIII,
n° 01, 2004. Disponivel em: <http://sociedades.cardiol.br/sbc-rs/revista/2004/01/artigo09.pdf>. Acesso em: 03 ago. 2022.

3 SOUZA WO; DIAS AGM; BORGHOSSIAN S HC. Arritmias Ventriculares e Bloqueios Cardiacos na Unidade Cardiointensiva: como
eu trato. V. 8, n. 2, Rev. Hospital Universitario Pedro Ernesto, 2009. Disponivel em:
<http://revista.hupe.uerj.br/detalhe_artigo.asp?id=183>. Acesso em: 03 ago. 2022.
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DO PLEITO

1. O marcapasso € um dispositivo desenhado para estimular, por impulsos elétricos, a
contracdo dos musculos cardiacos. Pode ser temporario (externo) ou permanente (interno ou interno-
externo)*. A terapia de ressincronizacao cardiaca surgiu como uma forma de melhorar os sintomas
e a sobrevida de alguns pacientes com insuficiéncia cardiaca sistélica refratarios ao tratamento
clinico (que mantém sintomas limitantes a despeito da medicagdo otimizada), quando hé alargamento
do QRS com padréo de blogueio do ramo esquerdo. Existe apenas uma indicacdo classe I, ou seja,
bem definida, para o implante de um ressincronizador: pacientes com fracdo de eje¢do do VE < 35%,
BRE com QRS > 150ms e classe funcional II, III ou IV NYHA, em tratamento medicamentoso ja
otimizado. (nivel de evidéncia A para as classes funcionais I11/IV e B para classe funcional I1)°.

111 - CONCLUSAO

1. Diante do exposto, informa-se que o novo procedimento cirdrgico para
implantagdo do cardiodesfibrilador com ressincronizador cardiaco esté indicado ao manejo do
quadro clinico que acomete o Autor (fl. 215).

2. Considerando o disposto na Relacdo Nacional de Acles e Servigos de Salde
(RENASES), destaca-se que o procedimento pleiteado esta coberto pelo SUS, conforme Tabela de
Procedimentos, Medicamentos, Orteses/Proteses e Materiais Especiais do SUS (SIGTAP), na qual
constam: implante de cardioversor desfibrilador multi-sitio endocavitario ¢/ reversdo para
epimiocardico por toracotomia, implante de cardioversor desfibrilador (CDI) multi-sitio transvenoso,
sob os cadigos de procedimento: 04.06.01.059-5 e 04.06.01.060-9, respectivamente.

3. No entanto, somente ap6s a avaliacdo do médico especialista (cirurgido cardiaco)
que ira assistir o Suplicante, podera ser definida a abordagem cirdirgica mais adequada ao seu
caso e se os dispositivos cobertos no SUS atendem a necessidade do Autor.

4, Para regulamentar o acesso aos procedimentos em cardiologia incorporados no SUS,
o0 Ministério da Saude publicou a Portaria de Consolidagdo n°® 2/GM/MS, de 28 de setembro de 2017,
que estabelece a Politica Nacional de Atencdo Cardiovascular de Alta Complexidade, prevendo a
organizacgdo de forma articulada entre o Ministério da Saude, as Secretarias de Estado da Saude e do
Distrito Federal e as Secretarias Municipais de Saude, por intermédio de redes estaduais e regionais,
bem como contando com os Componentes da Atencdo Basica, Especializada e das Redes de Atencédo
em Cardiologia Regional de cada unidade federada, qualificar a atengdo e 0 acesso da populagdo as
acGes e aos servicos de salde®.

5. Ressalta-se que no Estado do Rio de Janeiro, foi pactuado na Comissao Intergestores
Bipartite, a CIB-RJ n°® 5.890 de 19 de julho de 2019, que pactua as Referéncias em Alta
Complexidade Cardiovascular do Estado do Rio de Janeiro’. Assim, o Estado do Rio conta com

4 BIBLIOTECA VIRTUAL EM SAUDE. Descritores de Ciéncias da Satde. Marcapasso. Disponivel em: <http://decs.bvs.br/cgi-
bin/wxis1660.exe/decsserver/?lsisScript=../cgi-
bin/decsserver/decsserver.xis&previous_page=homepage&task=exact_term&interface_language=p&search_language=p&search_exp=
Marca-Passo%20Axrtificial>. Acesso em: 03 ago. 2022.

5 REDE DE TELEASSISTENCIA DE MINAS GERAIS. Segunda Opini&o Técnica. Quando esta indicado o implante de um marca-
passo ressincronizador. Disponivel em: <http://telessaude.hc.ufmg.br/wp-
content/uploads/2016/07/marcapasso_ressincronizador_SOF.pdf>. Acesso em: 03 ago.2022.

 BRASIL. Ministério da Satde. Regulagdo. Gestdo do SUS. Disponivel em: <http://portalms.saude.gov.br/gestao-do-sus/programacao-
regulacao-controle-e-financiamento-da-mac/regulacao>. Acesso em: 03 ago. 2022.

" A Deliberagdo CIB-RJ n° 3.129 de 25 de agosto de 2014 que aprova a recomposicédo da Rede de Atengdo em Alta Complexidade
Cardiovascular do Estado do Rio de Janeiro. Disponivel em: < http://www:.cib.rj.gov.br/deliberacoes-cib/650-2019/julho/6520-
deliberacao-cib-rj-n-5-890-de-19-de-julho-de-2019.html>. Acesso em: 03 ago. 2022.
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as unidades habilitadas no SUS para atencdo cardioldgica e suas referéncias para as a¢Ges em
cardiologia de média e alta complexidade por Regido de Salde no Estado do Rio de Janeiro.

6. O acesso aos servicos habilitados para o caso em tela ocorre com a inser¢éo da
demanda junto ao sistema de regulacdo. Cumpre salientar que a Politica Nacional de Regulacdo, esta
organizada em trés dimensOes integradas entre si: Regulacdo de Sistemas de Salde, Regulagdo 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 organizacdo do sistema de satde brasileiro, otimizar
0s recursos disponiveis, qualificar a atencdo e o0 acesso da populagdo as acdes e aos servigos de
salde®,.

7. Neste sentido, em consulta online as plataformas do Sistema de Regulagdo, SER e
SISREG, este ndcleo ndo encontrou a insercdo do Requerente para o atendimento da presente
demanda. Assim, sugere-se que o Autor ou seu representante legal compareca na Unidade Bésica de
Saude mais préxima de sua residéncia, a fim de requerer sua insercao junto ao Sistema de Regulacao
para o atendimento da demanda, através da via administrativa.

8. Em consulta ao banco de dados do Ministério da Salde® ndo foi encontrado
Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas as enfermidades do Requerente — miocardiopatia
dilatada, disfuncao grave de ventriculo esquerdo e bloqueio atrioventricular total.

E o parecer.

A 22 Vara da Comarca de Rio Bonito do Estado do Rio de Janeiro, para
conhecer e tomar as providéncias que entender cabiveis.

MARIZA DE QUEIROZ SANTA MARTA
Enfermeira
COREN-RJ: 150.318
1D: 4439723-2

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

8 BRASIL. Ministério da Sadde. Regulago. Gest&o do SUS. Disponivel em: <http://portalms.saude.gov.br/gestao-do-sus/programacao-
regulacao-controle-e-financiamento-da-mac/regulacao>. Acesso em: 03 ago. 2022.

9 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: 03 ago. 2022.
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