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O presente parecer técnico visa atender a solicitacdo de informacdes do 3°
Juizado Especial de Fazenda Publica da Comarca da Capital do Estado do Rio de Janeiro,
quanto a formula infantil para lactentes.

| - RELATORIO

1. Em Laudo Médico (Num. 117866264 - Pags. 6 a 7 e Num. 117866265 - Pags. 6
a 7), emitidos em 06 de maio de 2024, pela médica da estratégia de salde da familia
, em receituario do SMS CMS Pedro Nava AP52 -

Prefeitura da Cidade do Rio de Janeiro.

2. Tratam-se de Autores gemelares, de aproximadamente 3 meses de idade
cronoldgica, e 2 meses de idade corrigida, que nasceram de parto cesariano prematuro as 34
semanas, necessitando de suplemento alimentar por férmula lactea de partida. Para o primeiro

autor , Toi prescrito (Num. 117866264 - Pags. 6 a 7) 3
medidas de férmula lactea de partida para 90mL de &gua filtrada ou fervida, de 3/3 horas por
dia. Para a segunda autora foi prescrito (Num. 117866265 -

Pags. 6 a 7) 4 medidas de formula lactea de partida para 120mL de agua fitrada ou fervida, de
3/3 horas por dia.

Il — ANALISE
DA LEGISLACAO

1. O Direito Humano a Alimentacdo Adequada (DHAA) esta assegurado entre o0s
direitos sociais da Constltulgao Federal brasileira, com a aprovacdo da Emenda Constitucional n°
64, de 2010. O direito & alimentagdo adequada consiste no direito humano inerente a todas as
pessoas de ter acesso regular, permanente e irrestrito, quer diretamente ou por meio de aquisi¢fes
financeiras, a alimentos seguros e saudaveis, em quantidade e qualidade adequadas e suficientes,
correspondentes as tradi¢fes culturais do seu povo e que garantam uma vida livre do medo, digna
e plena nas dimensdes fisica e mental, individual e coletiva.

2. O conceito de seguranca alimentar, abordado na Lei Orgénica de Seguranca
Alimentar e Nutricional (Lei 11.346 de 15 de setembro de 2006), presente também na Politica
Nacional de Alimentac&o e Nutri¢do (Portaria de Consolidagdo n° 2, Anexo I11, de 28 de setembro
de 2017), consiste na “realizagdo do direito de todos ao acesso regular e permanente a alimentos
de qualidade, em quantidade suficiente, sem comprometer 0 acesso a outras necessidades
essenciais, tendo como base préaticas alimentares promotoras de saude que respeitem a
diversidade cultural e que sejam ambiental, cultural, econdmica e socialmente sustentaveis”.

3. De acordo com a RDC n° 43 de 19 de setembro de 2011, da Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria do Ministério da Sadde, formula infantil para lactentes é o produto, em forma
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liquida ou em po, utilizado sob prescricdo, especialmente fabricado para satisfazer, por si s0, as
necessidades nutricionais dos lactentes sadios durante os primeiros seis meses de vida (5 meses e
29 dias).

DO QUADRO CLINICO

1. De acordo com a Organizacdo Mundial de Saide (OMS), classifica-se como
prematura a crianga nascida de uma gestagcdo com tempo inferior a 37 semanas, contadas a partir
da ultima menstruacdo. O bebé nascido entre 32 e 35 semanas de gestagdo é considerado como
uma crianga de risco, e 0 bebé nascido antes de 32 semanas é considerado de alto risco. As causas
da interrupcdo precoce da gravidez e de um parto prematuro podem ser diversas, podendo estar
implicados fatores relativos a salide da mae e/ou do bebé!. De acordo com a idade gestacional, a
prematuridade pode ser classificada como limitrofe (37 a 38 semanas), moderada (31 a 36
semanas) e extrema (24 a 30 semanas)?.

2. Para efeito de acompanhamento longitudinal do crescimento do recém-nascido
pré-termo (RNPT) devem-se utilizar as curvas internacionais de crescimento para criancas
nascidas pré-termo, que contemplam de 27 a 64 semanas pos-natal. Essas curvas devem ser
utilizadas até 64 semanas pds-concepcionais, apés esse periodo deve-se calcular a idade corrigida
(IC) da crianca e continuar 0 acompanhamento nas curvas da OMS. A idade corrigida deve ser
utilizada para avaliagdo antropométrica até 2 a 3 anos de idade cronoldgica (para nascidos
antes de 28 semanas). Para o calculo da idade corrigida, considera-se a idade gestacional do
recém-nascido descontando-se o tempo que levaria para completar 40 semanas®“.

DOPLEITO

1. Define-se por formula infantil de partida para lactentes, o produto, em forma
liquida ou em pd, utilizado sob prescricdo, especialmente fabricado para satisfazer, por si s0, as
necessidades nutricionais dos lactentes sadios durante os primeiros seis meses de vida (até 5
meses e 29 dias)®.

111 — CONCLUSAO

1. Em documentos médicos acostados (Num. 117866264 - Pags. 6 a 7 e Num.
117866265 - Pags. 6 a 7) ndo foram fornecidas informagBes concernentes ao estado
nutricional dos autores, tampouco seus dados antropométricos, ndo sendo possivel
identificar a exata classificacdo do estado nutricional de ambos.
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2. Informa-se que em lactentes deve-se priorizar a manutencdo do aleitamento
materno exclusivo até os 6 meses de idade e complementado com outros alimentos até 2 anos de
idade ou mais®.

3. As férmulas infantis para lactentes correspondem a leites industrializados
indicados para lactentes que ndo estdo em aleitamento materno. A grande maioria das férmulas
existentes no comércio ¢é elaborada a base de leite de vaca e seguem as recomendagoes do “Codex
Alimentarius™. De acordo com a faixa etaria, utilizam-se férmulas infantis de partida para
lactentes (0 a 6 meses) ou formulas infantis de seguimento para lactentes (6 a 12 meses).

4, Salienta-se que a ingestdo do tipo de férmula lactea infantil pleiteada, néo
objetiva o tratamento de condicdes clinicas, mas sim, satisfazer a necessidade do lactente na
impossibilidade do aleitamento materno, configurando-se, portanto, como provimento de
alimentacdo, independentemente de qualquer condicao patolégica que apresente. Portanto, caso
a prescricao alimentar para os Autores esteja relacionada somente a manutencéo de seu
adequado estado de saude e de seu ganho adequado de peso, ndo tendo qualquer relagédo
com quadros clinicos, tal demanda pode estar relacionada com o escopo de atuagdo da
Assisténcia Social.

5. Ressalta-se que formulas infantis de partida para lactentes ndo_integram
nenhuma lista para disponibilizacéo gratuita através do SUS, no ambito do Municipio e do
Estado do Rio de Janeiro.

E o parecer.

Ao 3° Juizado Especial de Fazenda Publica da Comarca da Capital do
Estado do Rio de Janeiro, para conhecer e tomar as providéncias que entender cabiveis.

VALERIA DOS SANTOS ROSARIO
Nutricionista
CRN 490100224
ID. 31039162

FLAVIO AFONSO BADARO
Assessor-chefe
CRF-RJ 10.277
ID. 436.475-02
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