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PARECER TECNICO NAT/TJES N° 343/2019

Vitéria, 26 de fevereiro de 2019

Processo  n° |
impetrado ~ por | HEEEENEEEE

O presente Parecer Técnico atende solicitacao de informacoes técnicas da 22 Vara de Pancas
requeridas pelo MM. Juiz de Direito Dr. Adelino Augusto Pinheiro Pires: cirurgia para

correcao desvio de septo e Budesonida spray nasal 50 mcg.

I- RELATORIO

1. De acordo com a Inicial e documentos de origem médica remetidos a este Nucleo,
trata-se de paciente portador de desvio septal e obstrucdo nasal necessitando de
tratamento cirdargico. Consta prescricio de Budesonida dentre outros medicamentos.
CID J 34 (Outros transtornos do nariz e seios paranasais).

2. As fls. 15 consta laudo de tratamento fora de domicilio emitido em Colatina, com
solicitacdo de cirurgia em paciente com obstrucao nasal direita, respirador bucal e
justificativa de falta de unidade com material para cirurgia na localidade de origem.

3. Asfls. 16 consta prescricio de Budesonida dentre outros medicamentos.

4. Consta as fls. 17 a 22 resultados de exames com conclusdes que corroboram com o

descrito em laudo, de desvio de septo, sinusopatia.

IT - ANALISE
DA LEGISLACAO
1. Considerando o disposto na Portaria n® 3.916/GM, de 30 de outubro de 1998, que
estabelece a Politica Nacional de Medicamentos e define as diretrizes, as prioridades e

as responsabilidades da Assisténcia Farmacéutica para os gestores federal, estadual e
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municipal do Sistema Unico de Satiide (SUS).

. Com base na diretriz de Reorientacdo da Assisténcia Farmacéutica contida no Pacto
pela Satude, publicado pela Portaria GM/MS n°® 399, de 22 de Fevereiro de
2006, o0 Bloco da Assisténcia Farmacéutica foi definido em trés componentes: (1)
Componente Béasico; (2) Componente de Medicamentos Estratégicos; e (3) Componen-
te de Medicamentos de Dispensacao Excepcional. Esse altimo componente teve a sua
denominacao modificada pela Portaria GM/MS n° 2981, republicada no DOU em 01 de

dezembro de 2009, para Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica.

. A Portaria GM/MS n° 2.981, de 26 de novembro de 2009, regulamentou o
Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica — CEAF, como parte da Politi-
ca Nacional de Assisténcia Farmacéutica do Sistema Unico de Satide, tendo como obje-
tivo a busca da garantia da integralidade do tratamento medicamentoso, em nivel am-
bulatorial, cujas linhas de cuidado estao definidas em Protocolos Clinicos e Diretrizes
Terapéuticas (PCDT) publicados pelo Ministério da Saude, revogando todas as portari-
as vigentes, exceto as que publicaram os PCDT. Ja a Portaria GM/MS n° 1.554, de
30 de julho de 2013, que dispoe sobre as regras de financiamento e execucao do
Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica no ambito do Sistema Unico

de Satde (SUS), é a que regulamenta o elenco atual do CEAF.

. A Portaria n° 958, de 15 de maio de 2008, define em seu art.2°, que a Politica Na-
cional de Procedimentos Cirargicos Eletivos de Média Complexidade Ambulatorial e
Hospitalar possui, como componentes, os procedimentos contidos nos Programas Es-
tratégicos abaixo definidos e constantes do Anexo I a esta Portaria:

I - Programa de Combate as Causas Prevalentes de Cegueira;

II - Programa de Reducado de Agravos em Otorrinolaringologia;
III - Programa de Ampliacdo de Acesso a Herniorrafias;

IV - Programa de Incremento de Cirurgias Relacionadas a Satiide da Mulher; e
V - Programa de Ampliacao de Acesso a Cirurgias Eletivas em Especialidades Di-

versas.
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5. A Portaria N° 399 de 22 de fevereiro de 2006 divulga o Pacto pela Satide 2006 —
Consolidacao do SUS e aprova as Diretrizes Operacionais do referido pacto. Em seu
Anexo II, item III — Pacto pela Gestao, item 2 — Regionalizacao, define que um dos Ob-
jetivos da Regionalizacao € garantir a integralidade na atencao a satide, ampliando o
conceito de cuidado a saide no processo de reordenamento das acoes de promocao,
prevencao, tratamento e reabilitacdo com garantia de acesso a todos os niveis de com-

plexidade do sistema.

6. A Resolucao n° 1451/95 do Conselho Federal de Medicina define urgéncia e
emergéncia: Artigo 1° - Os estabelecimentos de Prontos Socorros Publicos e Privados deverao
ser estruturados para prestar atendimento a situacoes de urgéncia-emergéncia, devendo garan-
tir todas as manobras de sustentacao da vida e com condi¢Oes de dar continuidade a assisténcia
no local ou em outro nivel de atendimento referenciado.
Paragrafo Primeiro - Define-se por URGENCIA a ocorréncia imprevista de agravo a saide com
ou sem risco potencial de vida, cujo portador necessita de assisténcia médica imediata. Para-
grafo Segundo - Define-se por EMERGENCIA a constatacdo médica de condicdes de agravo a
saude que impliquem em risco iminente de vida ou sofrimento intenso, exigindo portanto, tra-

tamento médico imediato.

DA PATOLOGIA

1. Desvio de septo nasal: pode ocorrer por traumatismos, respiracao bucal ou por
motivos indeterminados. Apesar de existirem varias teorias para explicar os desvios
que nao tém causa aparente, na pratica a conduta é a mesma: correcao cirargica no
caso sintoméatico. No entanto, deve-se fazer determinadas consideragoes antes de
indicar a cirurgia. Normalmente, a magnitude do desvio é diretamente proporcional a
intensidade da obstrucao, mas é dificil haver um septo nasal totalmente reto, e nem por
isso todos esses casos sdo candidatos a intervencao terapéutica. Além do mais, um
pequeno desvio pode ser muito incomodo para um paciente, ao contrario de outros que

surpreendem por apresentarem tortuosidades septais intensas sem queixas obstrutivas
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importantes ou até mesmo inexistentes. Desse modo, é importante estabelecer

corretamente a relacao do desvio com a queixa.

2. A rinossinusite (RS) é caracterizada pela inflamacao da mucosa do nariz e seios
paranasais, constituindo-se em uma das afeccOes mais prevalentes das vias aéreas

superiores.

3. A etiopatogenia e a fisiopatologia da RS estdo relacionadas a miltiplos fatores, que
podem ser locais ou sistémicos. O conhecimento destes fatores é importante para o
tratamento adequado e o controle da doenca. Qualquer fator que cause obstrucao dos
oOstios sinusais (dificultando a drenagem e a oxigenacado), disfuncdo do transporte
mucociliar (TMC) e deficiéncia imunoldgica do paciente, resultando em crescimento de

patogenos, podera ser predisponente para instalacao de uma RS.

4. Anormalidades anatomicas do septo nasal (desvio septal) e/ou das estruturas do meato
médio (concha média bolhosa, hipertrofia do processo uncinado e bolha etmoidal,
concha média paradoxal e presenca de célula de Haller) sao referidos como podendo
provocar estreitamentos nas vias de drenagem dos seios, constituindo fatores
predisponentes na origem das RSs. Entretanto, poucos sao os trabalhos que tentam
demonstrar a prevaléncia dessas anormalidades entre pessoas saudaveis e com RSA ou

RSC. As evidéncias ndo permitem afirmar com certeza que alteracoes anatémicas tém

participacao real na origem e evolucao das RSs infecciosas.

DO TRATAMENTO

1. O tratamento definitivo do desvio de septo é cirurgico. No entanto, a indicacao

cirurgica depende mais da alteracao funcional do que da proépria alteragcao anatémica.

2. O tratamento inclui a lavagem nasal com soro fisiologico e o uso de remédios como
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antibidticos, anti-alérgicos ou corticoides, prescritos pelo otorrino, de acordo com a
causa da inflamacdo. Em alguns casos, uma cirurgia para drenagem do muco
acumulado e ou para correcao de alteracoes do septo nasal ou retirada de nddulos pode

ser recomendada para permitir a cura da doenca.

E importante que a sinusite seja tratada adequadamente, pois existe o risco de
surgimento de complicacbes como crises de asma, pneumonia, meningite, infeccao dos

olhos ou, até, abscessos cerebrais.

DO PLEITO

1.

III —

1.

Septoplastia nasal (Cirurgia para correcao desvio de septo): é uma cirurgia
realizada para a correcao de desvios existentes no septo nasal, de forma a deixa-lo o
mais reto possivel. O objetivo da cirurgia é melhorar a respiracao pelo nariz. A cirurgia

¢ a Unica solucao para corrigir o desvio de septo nasal.

Budesonida spray nasal 50 mcg: trata-se de medicamento corticoide
(budesonida), que é wum glicocorticoide nao-halogenado, com atividade anti-
inflamatoria, antiproliferativa e imunossupressora. Possui a capacidade de suprimir a
inflamacao e a hiper-responsividade bronquica em asmaticos. Apresenta uma alta

poténcia anti-inflamatoéria local e baixa atividade sistémica.

CONCLUSAO E CONCLUSAO

Quanto ao pleito de Budesonida 50mecg spray nasal pontuamos que tal
medicamento esta padronizado na RENAME 2018 — Relacdo Nacional de
Medicamentos do Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica — sendo o seu

fornecimento de responsabilidade municipal. Nao foi remetido a este Nucleo

documento comprobatério de solicitacao administrativa prévia, tampouco
negativa por parte do ente federado. Desta feita este Nucleo entende que,
com base apenas nos documentos anexados aos autos, nao ficou justificada
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a_ disponibilizacao do medicamento ora pleiteado or outra esfera

diferente da administrativa.

. Quanto ao procedimento cirargico de desvio de septo, informamos que é
oferecido pelo SUS, sendo a septoplastia para correcao de desvio de septo nasal um
procedimento de média complexidade, inscrita sob o c6digo 04.04.01.041-5 segundo o
Sistema de Gerenciamento da Tabela de Procedimentos do SUS. E considerado
procedimento eletivo, devendo o agendamento ser feito pelo Municipio,

cabendo ao Estado a disponibilizacao do mesmo.

. Consta laudo de solicitacdo TFD (Tratamento Fora de Domicilio) emitido em Colatina,
com solicitacdo de cirurgia em paciente com obstru¢ao nasal direita, respirador bucal e
justificativa de falta de unidade com material para cirurgia na localidade de origem
com data de 20/06/18. Assim, este NAT conclui que deve ser disponibilizada
pela Secretaria de Estado da Satde consulta com cirurgiao
otorrinolaringologista em servico que realize procedimentos cirurgicos,
em prazo que respeite o critério de razoabilidade, e a seguir a definicao de

uma data para o procedimento cirargico desde que ratificado pelo

cirurgiao otorrinolaringologista.
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