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Trata-se de Autora de 42 anos de idade, apresentando trombofilia em investigacéo,
associada a distarbio miccional funcional (CID 10: R39.1 — outras dificuldades a micgdo e R39.0
— extravasamento de urina), para o qual realiza tratamento com cateterismo intermitente. Apesar
do tratamento, apresenta residuo urinario significativo com necessidade de uso diario de fralda. Foi
solicitado dispensacdo de fraldas no tamanho M — 120 unidades mensais (Num. 103742946 - Pag.
4; Num. 103742944 - P4g. 2).

A incidéncia de disfungdo miccional, incluindo adultos e criangas, é
assustadoramente alta e parece estar em ascensdo. Autores norteamericanos sugerem que até 1/5 da
populacdo pediétrica é afetada. As cifras sdo ainda maiores para as mulheres apds a menopausa €
homens, em processo de envelhecimento, acima dos 65 anos. Alguns dados evidenciam que uma
histdria de disfuncdo miccional na infancia esta relacionada a uma maior incidéncia de queixas de
incontinéncia urinaria entre mulheres adultas que consultam ginecologistas, ainda que 0s sintomas
da infancia tenham sido controlados anteriormente. Tudo sugere que as mudangas hormonais
determinadas pela puberdade e menopausa possam ser determinantes para a expressao clinica dos
distarbios miccionais em pacientes do sexo femininol. O termo incontinéncia (liberacdo
esfincteriana) significa a incapacidade de conter. No campo da saude, a incontinéncia refere-se a
eliminacdo involuntaria do corpo que pode ser da urina, denominada incontinéncia urindria (1U)
ou da matéria fecal denominada incontinéncia fecal (FI). A incontinéncia é uma condicao
heterogénea e potencialmente incapacitante, com alta prevaléncia em pessoas com doenca crdnica
(DC), que é dificil de curar, mas pode ser tratada e melhorada?.

Diante do exposto, informa-se que o insumo fralda descartavel estd indicado ao
manejo do quadro clinico que acomete a Autora (Num. 103742946 - Pag. 4).

Todavia, ndo est4 padronizado em nenhuma lista para dispensa¢do no SUS, no
ambito do municipio e do estado do Rio de Janeiro, bem como néo foi identificado outro insumo que
possa configurar alternativa. Assim, considerando que ndo existe politica publica de saude para
dispensac¢do do insumo, salienta-se que ndo ha atribuicdo exclusiva do municipio ou do Estado
do Rio de Janeiro em fornecé-lo.

Em consulta ao banco de dados do Ministério da Saude® foi identificado o Protocolo
Clinico e Diretrizes Terapéuticas para incontinéncia urinaria ndo neurogénica, que ndo contempla as
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enfermidades da Autora (CID 10: R39.1-outras dificuldades a miccdo e R39.0-extravasamento de
urina).

Ademais, destaca-se que o insumo pleiteado se trata de produto dispensado de
registro na Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria - ANVISA®,

Quanto a solicitagdo (Num. 103742944 - P4g. 14, item “DO PEDIDO”, subitens “b”
e “e”) referente ao fornecimento de ... outros medicamentos e produtos complementares e
acessdrios que, no curso da demanda, se facam necessarios ao tratamento da moléstia da Autora...”
vale ressaltar que ndo é recomendado o provimento de novos itens sem emissdo de laudo que
justifique a necessidade destes, uma vez que o0 uso irracional e indiscriminado de 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.
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