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Rio de Janeiro, 11 de novembro de 2024.

Processo n® 0855605-87.2024.8.19.0021,
ajuizado por| \

, representada por \

Trata-se de Autora, de 84 anos de idade, apresentando disfuncéo cerebral, com
comprometimento cognitivo, déficit motor e neuroldgico, ndo deambulando, devido a deméncia
senil e Alzheimer h& 6 anos, apresenta intensa agitacdo e desorientacdo, sintomas psicoticos
graves, acamada, ndo conseguindo se alimentar sozinha, dependente de terceiros. Segundo
laudo médico encontra-se agitada, falante de assuntos desconexos, desorientada, eupnéica em ar
ambiente, desidratada, hipocorada, anictérica, peristalse presente, abdomem timpénico a
percussdo, membros atrofiados, panturrilhas livres e pulso ndo palpavel bilateralmente,
eliminac0es fisioldgicas em fraldas. Foram indicados 0 acompanhamento de: Médico clinico geral,
Nutricionista — uma vez ao més, Fisioterapia motora cinco vezes na semana, enfermeiro duas
visitas ao més, cuidador por 24 horas , sete dias por semana e fonoaudiologista 2 visitas na
semana. Insumos: Fraldas geriatricas tamanho G — 120 fraldas ao més, absorvente geriatrico -
120 unidades ao més, uma cadeira higiénica e 5 caixas de luvas ao més e o0 medicamento Alois
10mg - 30 comprimidos ao més, de acordo com laudo médico emitido por| |
em 15 out 2024. (Num. 151850992 — Pagl e 2). Foi pleiteado o servico de home care (Num.
151850992 — Pag.2).

O termo home care é utilizado para se referir ao conjunto de procedimentos
hospitalares passiveis de serem realizados em domicilio. Abrange a¢des de salde desenvolvidas
por equipe multiprofissional, baseadas em diagndstico da realidade em que o paciente estéa inserido,
visando a promog¢do, a manutencao e a reabilitacdo da satde. Outros termos também podem ser
utilizados, como: visita domiciliar programada, internacdo domiciliar, assisténcia domiciliar ou
atencdo domiciliar. O que diferencia os referidos termos é a complexidade do cuidado prestado, a
utilizacdo de equipamentos de tecnologia avangada, podendo ou nédo estar atrelada a uma maior
periodicidade no acompanhamento do paciente!?.

Inicialmente cabe destacar que, devido & auséncia da descricdo detalhada e
fundamentada sobre os procedimentos assistenciais domiciliares necessarios ao manejo da
Autora, no documento médico anexado ao processo (Num. 151850992 — Pag1l e 2), este Nucleo fica
impossibilitado de realizar uma inferéncia sequra acerca da indicacéo do servico de home care
para o caso concreto da Requerente.

! KERBER, N. P. C.; KIRCHHOF, A. L. C.; CEZAR-VAZ, M. R. Consideragdes sobre a atengdo domiciliar e suas aproximagdes com o
mundo do trabalho na satde. Caderno Salde Publica, v. 24, n. 3, p. 485-493, 2008. Disponivel em:
<http://www.scielo.br/pdf/csp/v24n3/02.pdf>. Acesso em: 11 nov 2024.

2FABRICIO, S. C. C. et al. Assisténcia domiciliar: a experiéncia de um hospital privado do interior paulista. Revista Latino-Americana
de Enfermagem, v. 12, n. 5, 2004. Disponivel em: <http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0104-
11692004000500004 &Ing=en&nrm=iso>. Acesso em: 11 nov. 2024.
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Quanto a disponibilizacdo, no SUS, informa-se que o servico de home care nao
integra nenhuma lista oficial de servicos para disponibilizacdo através do SUS, no ambito do
municipio de Dugue de Caxias e do Estado do Rio de Janeiro.

Como alternativa ao servi¢o de “home care”, no ambito do SUS, existe o Servico
de Atencdo Domiciliar (SAD), instituido pela Portaria de Consolidacdo n°® 5/GM/MS, de 28 de
setembro de 2017, na qual em seus artigos 547 e 548, relacionam os profissionais que comp&em suas
equipes tais quais: médico, enfermeiro, fisioterapeuta, auxiliar/técnico de enfermagem, assistente
social, fonoaudit6logo, nutricionista, odontélogo, psicélogo, terapeuta ocupacional e farmacéutico,
configurando equipe multidisciplinar.

Elucida-se que o Servico de Atencdo Domiciliar (SAD) é uma modalidade de
atencdo a salde integrada as Rede de Atencdo a Salde, caracterizada por um conjunto de agdes de
prevencdo e tratamento de doengas, reabilitagdo, paliacdo e promogdo & salde, prestadas em
domicilio, garantindo continuidade de cuidados. Trata-se de visitas técnicas pré-programadas e
periodicas de profissionais de saude, cujo objetivo principal é a ampliagdo de autonomia do usuério,
familia e cuidado, capacitando o cuidador para oferecer os cuidados diarios do usuario.

Portanto, sugere-se gue a Autora seja avaliada pelo Servico de Atencdo
Domiciliar (SAD). Neste sentido, o Representante Legal da Assistida devera comparecer a unidade
basica de salde, mais proxima de sua residéncia, a fim de que sejam realizados encaminhamento e
avaliacdo pelo SAD sobre a possibilidade de acompanhamento multidisciplinar regular da

Requerente.

Destaca-se que a elegibilidade na Atengdo Domiciliar no SUS considera critérios
clinicos e administrativos/operacionais/legais. Ressalta-se que esses critérios devem ser avaliados
caso a caso, reconhecendo-se as singularidades do paciente e suas necessidades, além da capacidade
e condicdes do SAD em atendé-las®.

Elucida-se que, caso seja fornecido o home care, de acordo com a Resolugédo da
Diretoria Colegiada — RDC n° 11, de 26 de janeiro de 2006 da ANVISA, o servi¢co de home care,
seja publico ou privado, deve fornecer todos 0s equipamentos, insumos, medicamentos e recursos
humanos necessarios ao atendimento da necessidade do paciente.

E o parecer.

A 6.2 Vara Civel da Comarca de Duque de Caxias no Estado do Rio de Janeiro,
para conhecer e tomar as providéncias que entender cabiveis.
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3 BRASIL. Ministério da Satide. Melhor em Casa — A Seguranca do Hospital no Conforto de Seu Lar. Caderno de Atengdo Domiciliar,
v. 2, p.139-140. Brasilia, DF. 2013. Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/caderno_atencao_domiciliar_melhor_casa.pdf >. Acesso em: 11 nov 2024.
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