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Trata-se de Autor, de 65 anos de idade, com diagnéstico de hiperplasia prostatica
e retencdo urinaria hd 10 meses. Necessita de resseccdo endoscOpica da prostata para
desobstrucdo da via urinaria. Apresenta gravidade moderada, devido ao risco de infec¢do urinaria e
sepse urinaria. Ha urgéncia no atendimento devido ao tempo de cateterizagao vesical prolongada,
com risco de infeccdo renal, perda da funcdo renal e estreitamento de uretra (Num. 118623388 -
Pags. 18 e 19). Foi pleiteada resseccdo endoscopica da prostata (Num. 118623387 - Pag. 3).

A hiperplasia prostatica benigna (HPB) é uma das doencas mais comuns no
homem idoso e, quando associada aos sintomas do trato urinario inferior (STUI), tem importante
impacto na qualidade de vida, por interferir diretamente nas atividades diarias e no padrdo do sono.
Os sintomas séo classificados em obstrutivos e irritativos. Os trés principais aspectos que determinam
o0 quadro clinico dos pacientes com hiperplasia prostatica sdo: sintomatologia, crescimento prostatico
e obstrucdo infravesical. Sua relagdo € variavel de um paciente para outro. Alguns homens
experimentam sintomas do trato urinario inferior, mesmo na auséncia de crescimento prostatico. Da
mesma forma, pacientes com significativo aumento do volume prostatico podem ser assintomaticos

ou apresentar sintomatologia leve, sem impacto em sua qualidade de vida®.

Cateter vesical de demora (CVD) é utilizado quando é preciso manter a drenagem
continua de urina por varios dias, semanas ou meses. Este tipo de sonda esta indicado quando é
necessario promover o esvaziamento constante da bexiga, monitorar o débito urinario, fazer o
preparo cirurgico, realizar irrigacdo vesical ou para diminuir o contato da urina com lesGes de pele
préximas a regido genital?.

As principais indicacBes de tratamento cirargico da hiperplasia prostatica benigna
sdo: retencdo urinaria refrataria ao tratamento ou recorrente, hematdria recorrente, insuficiéncia renal
e calculo vesical. As opgdes de tratamento sdo diversas. Pode-se optar por terapias minimamente
invasivas (como ablagdo prostatica através de agulha transuretral e termoterapia transuretral com
micro-ondas), resseccdo transuretral da prostata (RTUP), prostatectomia aberta, entre outras. A
cirurgia aberta pode ser realizada via suprapubica ou retroplbica. Geralmente indicada em préstatas
com volume a superior a 80 — 100 mPE.

Informa-se que a cirurgia de resseccéo endoscopica da prostata esta indicada para
0 manejo do quadro clinico apresentado pelo Requerente (Num. 118623388 - Pags. 18 e 19).
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Considerando o disposto na Relacdo Nacional de Acles e Servigos de Salde
(RENASES), destaca-se que a cirurgia demandada estéd coberta pelo SUS, conforme Tabela de
Procedimentos, Medicamentos, Orteses/Proteses e Materiais Especiais do Sistema Unico de Saude -
SUS (SIGTAP), na qual consta: ressec¢do endoscopica de préstata (04.09.03.004-0).

O acesso aos servicos habilitados para o caso em tela ocorre com a inser¢ao da
demanda junto ao sistema de regulacdo. Cumpre salientar que a Politica Nacional de Regulagdo, esta
organizada em trés dimensdes integradas entre si: Regulacdo de Sistemas de Saude, Regulacdo da
Atencdo a Salde e Regulacdo do Acesso a Assisténcia, que devem ser desenvolvidas de forma
dinamica e integrada, com o objetivo de apoiar a organizacdo do sistema de saude brasileiro, otimizar
0s recursos disponiveis, qualificar a atencdo e o acesso da populacdo as acdes e aos servi¢cos de
salde*.

Ao Num. 120604707 - Péag. 1, a Assessoria Juridica da Superintendéncia de
Regulacdo da Secretaria de Estado de Salude do Rio de Janeiro informou que o Autor foi agendado
para consulta ambulatorial de Consulta em Urologia Cirurgica para Hospital Federal da Lagoa -
HFL em 03/06/2024 as 09h 40min.

Cabe esclarecer que, no &mbito do SUS, para 0 acesso a procedimentos cirdrgicos,
€ necessaria, primeiramente, a realizacdo de uma consulta de 12 vez no ambulatério da especialidade

correspondente.

Desta forma, entende-se que a via administrativa esta sendo utilizada no caso em
tela, com o0 agendamento do Autor para servico especializado.

Em consulta ao banco de dados do Ministério da Saude® ndo foi encontrado
Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para a enfermidade do Autor — hiperplasia prostatica
benigna.

E o parecer.
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