Secretaria de
Saude

fb».
\O/
GOVERNO DO ESTADO

RIO DE JANEIRO

Subsecretaria Juridica
Nucleo de Assessoria Técnica em Acles de Salde

PARECER TECNICO/SES/SJ/NATJUS N° 3878/2025
Rio de Janeiro, 24 de setembro de 2025.

Processo n® 0928209-72.2025.8.19.0001,
ajuizado por S. R. A. T.

Trata-se de Autora, 63 anos de idade, com diagnostico prévio de hipertensdo
arterial sisttmica, que apresenta nodulos em ambos os lobos da tireoide. Realizada puncéo
aspirativa por agulha fina (PAAF) em 30/08/2024, evidenciando n6dulo misto, predominantemente
solido, de contornos mal definidos, medindo 42 x 25 x 37 mm, localizado no terco médio/inferior do
lobo esquerdo da tireoide. O nodulo tem caracteristicas ultrassonograficas suspeitas, com
vascularizagéao periférica predominante. Exame citopatologico em 02/09/2024 classificou o material
como Bethesda V — suspeita para malignidade, compativel com carcinoma papilifero da
tireoide. A Autora aguarda atendimento no Ambulatério de 12 vez — Neoplasias da Tireoide
(oncologia), tendo o médico assistente informado que a avaliagdo oncoldgica especializada € em
caréter de urgéncia, visando definicdo terapéutica, estadiamento e possivel programagédo cirdrgica
(Num. 218224413 - P4gs. 1 a 3).

Foi pleiteada consulta especializada Ambulatério de 12 vez — Neoplasias da
Tireoide (oncologia) - Num. 218222863 - Pag. 3.

O Carcinoma Diferenciado da Tireoide (CDT) é a neoplasia maligna endécrina de
maior prevaléncia no mundo. Entende-se como CDT, o tumor maligno da tireoide de origem epitelial,
sendo o carcinoma papilifero o principal representante desta categoria. Além do carcinoma
papilifero, incluem-se dentro do grupo de CDT o carcinoma folicular e o carcinoma de células de
Hirthle. Segundo consensos de especialistas da Associacdo Americana de Tireoide (ATA), da
Associacdo Europeia de Tireoide (ETA) e do Departamento de Tireoide da Sociedade Brasileira de
Endocrinologia e Metabologia, o tratamento inicial do CDT consiste de resseccdo da tireoide
(tireoidectomia), sequida de tratamento complementar com iodo radioativo (radioiodoterapia - RIT)
em casos selecionados. A identificagdo de fatores de risco e da doenga em seu estégio inicial e o
encaminhamento agil e adequado para o atendimento especializado ddo a Atencdo Basica um carater
essencial para um melhor resultado terapéutico e progndstico dos casos®.

Instituido em 2007 em Bethesda, Maryland, o Sistema Bethesda surgiu para guiar
e organizar os achados do PAAF estabelecendo o padrdo de 6 categorias diagnosticas de puncdo e
estratificando uma determinada taxa de malignidade de cada grupo bem como o seu seguimento a
longo prazo e tratamento. A categoria Bethesda V corresponde a suspeito para malignidade 2.

I MINISTERIO DA SAUDE. Portaria n° 7 de 03 de janeiro de 2014. Aprova o Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas do Carcinoma
Diferenciado da Tireoide. Disponivel em: <https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/pcdt/c/carcinoma-diferenciado-da-tireoide/view>.
Acesso em: 24 set. 2025.

2 RIBEIRO, Fernando Rodrigues, et al. Nodulos de Tireoide: Valor da PAAF no Diagndstico de Cancer. Revista Cientifica
Multidisciplinar Ntcleo do Conhecimento - NC: 14970 - ISSN: 2448-0959. Disponivel em:
<https://www.bing.com/search?q=classifica%C3%A7%C3%A30+bethesda+paaf+de+tireoide+artigo&qs=n&form=QBRE&sp=-
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Diante o exposto, informa-se que a consulta especializada Ambulatério de 12 vez
— Neoplasias da Tireoide (oncologia) esté indicada ao manejo do quadro clinico apresentado pela
Autora (Num. 218224413 - P4gs. 1 a 3).

E interessante registrar que o posterior tratamento sera determinado pelo médico
especialista na consulta em oncologia, conforme a necessidade da Requerente, considerando que o
resultado da PAAF realizada evidenciou material suspeito para malignidade.

Considerando o disposto na Relagdo Nacional de AcGes e Servicos de Saude
(RENASES), informa-se que a consulta especializada pleiteada esta coberta pelo SUS, conforme
Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses/Proteses e Materiais Especiais do Sistema Unico
de Saude - SUS (SIGTAP), na qual consta: consulta médica em atencdo especializada (03.01.01.007-
2). Assim como distintos tratamentos oncoldgicos estdo padronizados pelo SUS, sob diversos
codigos de procedimento.

Quanto a organizacdo da atencdo oncoldgica no SUS, essa foi reestruturada em
consonancia com a Rede de Atencédo & Salde e de forma articulada entre os trés niveis de gestéo.

O componente de Atencdo Especializada é composto por ambulatérios de
especialidades, hospitais gerais e hospitais especializados habilitados para a assisténcia oncolégica.
Esses devem apoiar e complementar os servigos da atengdo basica na investigagdo diagndstica, no
tratamento do cancer (...), garantindo-se, dessa forma, a integralidade do cuidado no ambito da rede
de atencdo a saude. O componente da Atencdo Especializada € constituido pela Atencéo

Ambulatorial e Hospitalar.

A Atencdo Hospitalar € composta por hospitais habilitados como UNACON
(Unidades de Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia) e CACON (Centros de Assisténcia
de Alta Complexidade em Oncologia) e por Hospitais Gerais com Cirurgia Oncoldgica, nos quais
sdo oferecidos os tratamentos especializados de alta complexidade, incluindo servigos de cirurgia,
radioterapia, quimioterapia, e cuidados paliativos, em nivel ambulatorial e de internacéo, a depender
do servigo e da necessidade identificada em cada caso. Sempre com base nos protocolos clinicos e
nas diretrizes terapéuticas estabelecidas pelo Ministério da Satde, quando publicados.

O acesso aos servicos habilitados para o caso em tela ocorre com a inser¢do da
demanda junto ao sistema de regulacdo. Cumpre salientar que a Politica Nacional de Regulac&o, esta
organizada em trés dimensdes 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 0 acesso da populagdo as agdes e aos servigos de
saude®.

Assim, em consonancia com o regulamento do SUS, cumpre mencionar que o Estado
do Rio de Janeiro conta com uma Rede de Alta Complexidade Oncoldgica?, conforme pactuacdo
na Comissdo Intergestores Bipartite, Delibera¢do CIB n° 4.004, de 30 de marco de 2017.

1&Iq=0&pq=classifica%C3%A7%C3%A30+bethesda+paaf+de+tireoide+artigo&sc=12-
46&sk=&cvid=CBD3EF13A2F9438D8C01ADIECOE36C90&ghsh=0&ghacc=0&ghpl=>. Acesso em: 04 jun. 2025.

3 BRASIL. Ministério da Satide. Regulagio. Gestdo do SUS. Disponivel em: <http://portalms.saude.gov.br/gestao-do-sus/programacao-
regulacao-controle-e-financiamento-da-mac/regulacao>. Acesso em: 24 set. 2025.

4 Deliberag&o CIB n° 4.004 de 30 de margo de 2017. Pactuar “ad referendum” o credenciamento e habilitagdo das Unidades de
Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia — UNACON e Centros de Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia — CACON,
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No intuito de identificar o correto encaminhamento da Requerente aos sistemas de
regulacdo, este Nucleo consultou a plataforma do Sistema Estadual de Regulacéo — SER e verificou
que ela foi inserida em 06 de janeiro de 2025, unidade solicitante Centro Municipal de Salde
Clementino Fraga AP 33, ID 6206297, para Ambulatorio de 12 vez — Neoplasias da Tireoide
(Oncologia), com classificacdo de risco vermelho — prioridade 1 e situagdo Em fila, sob a
responsabilidade da central REUNI-RJ.

v" No histdrico da solicitagdo consta em 08 de janeiro de 2025 a seguinte
observacdo: “Paciente apta para a regulagdo. Aguardando vaga em
unidades de referéncia”.

Adicionalmente, informa-se que em consulta a Lista de Espera da Regulacdo —
Ambulatério da Secretaria de Estado de Saude do Rio de Janeiro, verificou-se que a Suplicante se
encontra na posicao n°85, da fila de espera para a Ambulatério de 12 vez — Neoplasias da Tireoide
(Oncologia).

Cabe esclarecer que, no ambito do SUS, para 0 acesso ao tratamento oncoldgico, é
necessaria, primeiramente, a realizacdo de uma consulta de 1* vez no ambulatério da especialidade

correspondente.

Desta forma, entende-se que a via administrativa estd sendo utilizada no caso em
tela. Contudo, sem a resolugdo da demanda pleiteada até o presente momento.

Em consulta ao banco de dados do Ministério da Salde® foram encontradas as
Diretrizes Diagnosticas e Terapéuticas do Carcinoma Diferenciado da Tireoide, nas quais consta que
“... Pessoas com suspeita ou diagnostico de nodulo(s) tireoidiano(s) devem ter acesso a consultas
com profissionais experientes em doencas da tireoide e a propedéutica basica, em especial a
ultrassonografia de qualidade e pun¢éo por agulha fina por ela guiada. No seguimento dos pacientes
é fundamental a garantia dos exames de TSH, tireoglobulina e anticorpos antitireoglobulina. Os
pacientes com alta suspeita ou com diagnostico de tumor maligno com fatores pré-operatdrios de
risco intermediario ou alto devem ser priorizados para o atendimento nos servigos em seu municipio
de origem ou na regido de saude, para realizacdo dos tratamentos necessarios. Independentemente
da localidade do primeiro atendimento, que podera ocorrer nas unidades basicas de saude, unidades
secundarias ou hospitais credenciados do SUS, publicos ou privados, devem estar garantidas,
quando necessérias, as avalia¢des por especialistas nas areas de endocrinologia e de cirurgia de
cabeca e pescoco, otorrinolaringologia ou cirurgia geral. E importante criar mecanismos para a
busca ativa de pacientes com resultados alterados na rede assistencial, com o objetivo de agilizar
0 acesso aos servicos referenciais para a continuidade da avaliacdo e tratamento adequado. Os
procedimentos cirlrgicos devem ser previamente autorizados por uma instancia do complexo
regulador, que tera como atribuicdes verificar a adequacéo da solicitacdo, direcionar o paciente
para o hospital mais qualificado para a realizagdo do procedimento indicado e monitorar o tempo
de espera. As cirurgias devem ser executadas preferencialmente em hospitais habilitados em
oncologia como UNACON ou CACON e por equipes capacitadas que possam garantir o
acompanhamento dos pacientes no pés-operatorio imediato e tardio, tratar as complicacdes e
realizar, quando necessério, 0 seguimento e a complementacdo do tratamento. O SUS contempla

nas unidades abaixo listadas, em adequacéo a Portaria GM/MS n° 140 de 27/02/2014. Disponivel em:
<http://138.68.60.75/images/portarias/abril2017/dial0/delib4004.pdf>. Acesso em: 24 set. 2025.

5 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: 04 jun. 2025.
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todos os procedimentos cirargicos (estes na média e na alta complexidade), radioterapicos e
quimioterapico necessarios ao tratamento do carcinoma diferenciado da tireoide ...”.

Ao Num. 218224413 - P4gs. 2 e 3, 0 médico assistente relata urgéncia para
avaliacdo oncoldgica especializada. Desse modo, salienta-se que a demora exacerbada na
realizagdo da consulta Ambulatorio de 12 vez — Neoplasias da Tireoide (Oncologia) podera
comprometer negativamente o prognéstico em questao.

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.

Elaborado pela equipe técnica do NATJUS-RJ.

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