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Em suma, trata-se de Autor, 64 anos de idade, portador de doenca pulmonar
obstrutiva crénica (DPOC) grave, que apresenta sinais indiretos de hipoxemia crdnica como
policitemia e hipertensdo pulmonar. Informado que ao teste de 6 minutos de caminhada, s6
conseguiu cumprir aproximadamente 42% do previsto, com saturacdo de oxigénio final de 90%.
N&o completou o teste em decorréncia de muita dispneia. Sendo assim, foi solicitado
oxigenoterapia domiciliar de forma continua a fim de manter niveis adequados de oxigenagéo
sanguinea. Sugerido os seguintes equipamentos: concentrador estacionario de oxigénio para uso
domiciliar, cilindro estacionario de oxigénio para uso domiciliar (caso falta de luz) e mochila
com oxigénio liquido 5L para utilizar fora do domicilio, que devera ser recarregada conforme
necessidade, via cateter nasal com fluxo de 1 a 2L/min durante os esfor¢os e ao dormir (Num.
209608679 - Pag. 15; Num. 209608678 - Pags. 10 e 11).

A doenca pulmonar obstrutiva cronica (DPOC) caracteriza-se por sinais e
sintomas respiratorios associados & obstrucdo cronica das vias aéreas inferiores, geralmente em
decorréncia de exposicdo inalatoria prolongada a material particulado ou gases irritantes. O
substrato fisiopatolégico da DPOC envolve bronquite crénica e enfisema pulmonar, 0s quais
geralmente ocorrem de forma simultanea, com variaveis graus de comprometimento relativo num
mesmo individuo?.

Sdo critérios para indicacdo de oxigenoterapia: PaO. inferior a 55 mmHg; ou
SpO- inferior a 88%; ou PaO; entre 55 e 59 mmHg ou SpO2 inferior ou igual a 89% e na presenca
de sinais de hipertensdo arterial pulmonar/cor pulmonale (policitemia, edema periférico, turgéncia
jugular, segunda bulha cardiaca hiperfonética, eletrocardiograma com onda p pulmonalis)?. De
acordo com a Sociedade Brasileira de Pneumologia e Tisiologia (SBPT), a oxigenoterapia
domiciliar prolongada (ODP) tem o objetivo de reduzir a hipdxia tecidual durante as atividades
cotidianas; aumentar a sobrevida dos pacientes por melhorar as varidveis fisiologicas e sintomas
clinicos; incrementar a qualidade de vida pelo aumento da tolerancia ao exercicio, diminuindo a
necessidade de internagfes hospitalares, assim como melhorar 0s sintomas neuropsiquiatricos
decorrentes da hipoxemia cronica®. A prescricdo é mais frequente para doenca pulmonar obstrutiva
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crénica (DPOC), hipertensdo pulmonar (HP), doencgas pulmonares intersticiais (DPI) e outras que
evoluem com hipoxemia grave em repouso®.

A prescricdo de oxigenoterapia domiciliar prolongada (ODP) é indubitavelmente
0 tratamento padréo para corrigir a hipoxemia crénica em pacientes com doenga pulmonar estavel.
Estudos classicos sobre ODP foram realizados em pacientes com doenga pulmonar obstrutiva
cronica (DPOC), mas portadores de outras pneumopatias com hipoxemia crbnica também se
beneficiam com seu uso. Ja se comprovou gue h4 aumento da sobrevida e melhora na qualidade de
vida com a correta utilizacdo de ODP®.

Isto posto, informa-se que o tratamento com oxigenoterapia domiciliar através
dos equipamentos concentrador estacionario de oxigénio, cilindro estacionario de oxigénio e
mochila com oxigénio liquido 5L, sob cateter nasal esta indicado para 0 manejo terapéutico do
quadro clinico que acomete o Autor - doenga pulmonar obstrutiva cronica (DPOC) grave (Num.
209608679 - Pag. 15).

Ressalta-se que a CONITEC avaliou a incorporacdo da oxigenoterapia domiciliar,
estando recomendada para pacientes com Doenca Pulmonar Obstrutiva Crdnica (DPOC)® - o
gue se enguadra ao quadro clinico do Autor (Num. 209608679 - Pag. 15).

Em consulta ao banco de dados do Ministério da Satde’ foi encontrado o Protocolo
Clinico e Diretrizes Terapéuticas da Doenga Pulmonar Obstrutiva Cronica, estando contemplado
o0 tratamento pleiteado com oxigenoterapia domiciliar. E o da Hipertensdo Pulmonar, estando este
contemplado somente com tratamento de oxigenoterapia.

O referido tratamento é coberto pelo SUS, conforme Tabela Unificada do Sistema
de Gerenciamento de Procedimentos, Medicamentos e OPM do SUS — SIGTAP, na qual consta
oxigenoterapia, sob o codigo de procedimento: 03.01.10.014-4, para area ambulatorial, hospitalar e
de atencdo domiciliar.

Todavia, até o presente momento, no ambito do municipio e do Estado do Rio de
Janeiro, ndo foi localizada nenhuma forma de acesso pela via administrativa ao tratamento
com oxigenoterapia domiciliar pleiteado, bem como ndo foram identificados outros equipamentos
gue possam configurar uma alternativa terapéutica.

Acrescenta-se que, ainda ndo existem Programas nas trés esferas governamentais
gue atendam as necessidades terapéuticas de fornecimento de oxigenoterapia domiciliar, gue verse
sobre 0 quadro de doenca pulmonar obstrutiva cronica.

Considerando que é de responsabilidade do médico determinar a necessidade e a
forma de administracdo do oxigénio, caso haja a aquisicdo dos equipamentos para o tratamento
com oxigenoterapia, pleiteado, o Autor devera ser acompanhado por médico especialista, a fim de
gue sejam realizadas orientacGes e adaptacGes acerca da utilizagdo dos referidos equipamentos,
bem como ser submetido a reavaliagdes clinicas periodicas.
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Adicionalmente, no que tange ao registro dos equipamentos e insumo necessarios
para a oferta de oxigénio suplementar, junto a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria —
ANVISA, informa-se:

e cilindro de oxigénio - as empresas fabricantes e envasadoras de gases medicinais
ndo estdo obrigadas a notificar ou registrar os gases medicinais, porém devem
possuir o CBPF de gases medicinais, licenca sanitéaria da autoridade sanitaria local
e autorizagbes de funcionamento, além de cumprir com as demais normas
sanitarias®;

e concentrador de oxigénio, mochila com oxigénio liquido e cateter nasal —
possuem registros ativos na ANVISA.

Quanto a solicitacdo da Defensoria Publica do Estado do Rio de Janeiro (Num.
209608678 - Pags. 10 e 11, item “VIl - DO PEDIDQO”, subitens “b” e “e”) referente ao
fornecimento de ““... bem como outros medicamentos e produtos complementares e acessorios
que, no curso da demanda, se facam necessarios ao tratamento da moléstia do Autor...”, vale
ressaltar que ndo é recomendado o fornecimento de novos itens sem emissdo de laudo que
justifigue a necessidade dos mesmos, uma vez que o uso irracional e indiscriminado de
medicamentos e tecnologias pode implicar em risco a saude.

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.

Elaborado pela equipe técnica do NATJUS-RJ.

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