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PARECER TECNICO/NAT/TJES N° 0789/2019

Vitoéria, 27 de maio de 2019.

Processo n°® |
impetrado por |
I rcpresentado
por [
I

O presente Parecer Técnico visa atender solicitacdo de informacoes técnicas pela 22 Vara
Alegre/ES, requeridas pelo MM. Juiz de Direito, Dr. Kleber Alcuri Junior, sobre o

procedimento: Hidroterapia e Fisioterapia.

I -RELATORIO

1. De acordo com os fatos relatados na Inicial e laudo médico assinado pela médica, Dra.
Patricia C. Maciel, CRM ES 15784. em 07/03/2018, o Requerente de 06 anos é
portador de sindrome de Down e mal formacao d6ssea em membros inferiores,

necessitando de hidroterapia e fisioterapia como parte do tratamento.

2. As fls 05 consta guia de referéncia e contra-referéncia, datada de 13/03/2019,
solicitando hidroterapia, portador de sindrome de Down e mal formacao 6ssea em

membros inferiores, assinado pela médica, Dra. Patricia C. Maciel, CRM ES 15784.
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II- ANALISE
DA LEGISLACAO

1.

A Portaria N° 399 de 22 de fevereiro de 2006 divulga o Pacto pela Satide 2006
— Consolidacao do SUS e aprova as Diretrizes Operacionais do referido pacto. Em seu
Anexo II, item IIT — Pacto pela Gestao, item 2 — Regionalizacdo, define que um dos
Objetivos da Regionalizacdo é garantir a integralidade na atencao a satide, ampliando
o conceito de cuidado a saide no processo de reordenamento das acoes de promocao,
prevencado, tratamento e reabilitacdo com garantia de acesso a todos os niveis de

complexidade do sistema.

2. A Resolucao n° 1451/95 do Conselho Federal de Medicina define urgéncia e

emergéncia: Artigo 1° - Os estabelecimentos de Prontos Socorros Publicos e Privados deverido
ser estruturados para prestar atendimento a situacGes de urgéncia-emergéncia, devendo
garantir todas as manobras de sustentacao da vida e com condicoes de dar continuidade a
assisténcia no local ou em outro nivel de atendimento referenciado.
Paragrafo Primeiro - Define-se por URGENCIA a ocorréncia imprevista de agravo a satide com
ou sem risco potencial de vida, cujo portador necessita de assisténcia médica imediata.
Paragrafo Segundo - Define-se por EMERGENCIA a constatacio médica de condicoes de
agravo a saude que impliquem em risco iminente de vida ou sofrimento intenso, exigindo

portanto, tratamento médico imediato.

DA PATOLOGIA

As deficiéncias nos membros congénitos sdo membros ausentes ou incompletos ao
nascimento. A prevaléncia geral é 7,9/10.000 nascidos vivos. A maioria ocorre por
causa da inibicdo do crescimento intrauterino ou rupturas secundarias a destruicao
intrauterina dos tecidos embriénicos normais. Os membros superiores sao os mais

comumente afetados.

Deficiéncias congénitas nos membros tém muitas causas e frequentemente ocorrem

como um componente das varias sindromes congénitas. Agentes teratogénicos (p. ex.,
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talidomida, vitamina A) sdo causas conhecidas de membros hipoplasticos/ausentes. A
causa mais comum das amputacoes congénitas de membros sdo defeitos na disrupcao
vascular, como a deficiéncia nos membros relacionada a banda amniotica, em que fitas

soltas do amnio se entrelacam ou se fundem com o tecido fetal.

DO TRATAMENTO

1.

O tratamento consiste, principalmente, no uso de aparelhos protéticos que sao mais
uteis nas deficiéncias dos membros inferiores e na auséncia completa ou quase
completa dos membros superiores. Se existir qualquer atividade em bracos ou maos,
nao importando qual seja o tamanho da malformacao, a capacidade funcional deve ser
cuidadosamente avaliada antes de se recomendar uma prétese ou cirurgia. A
amputacao terapéutica de qualquer parte de um membro deve ser considerada apenas
depois de se avaliar as implicacbes funcionais ou psicoldgicas da perda quando a

amputacao € essencial para o ajuste de uma protese.

Proteses de membro superior devem ser projetadas para o maior nimero possivel de
necessidades, para que a quantidade de aparelhos seja a menor possivel. As criancas
utilizam proteses com mais sucesso quando se adaptam logo e elas passam a fazer
parte integrante de seu corpo e imagem corporea durante todo o seu desenvolvimento.
Os aparelhos usados durante a infancia devem ser simples e duraveis; p. ex., um
gancho no lugar de um braco bioelétrico. Com suporte ortopédico eficiente e auxiliar, a

maioria das criancas com amputacoes congénitas levam uma vida normal.

DO PLEITO

1.

Fisioterapia: Consiste na aplicacdo de métodos e técnicas que objetivam a reducao

da dor e melhora da amplitude de movimentos, devendo ser acompanhada de
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exercicios de fortalecimento da musculatura. A aplicabilidade da fisioterapia e suas
modalidades atingem uma gama acentuada de disfuncées musculo esqueléticas
frequentemente presentes em pacientes com limitacoes funcionai, sejam elas

disfuncoes ortopédicas, reumaticas, neurologicas, cardiovasculares e/ou geriatricas.

. Hidroterapia: O conceito do uso da agua para fins terapéuticos na reabilitacao teve

varios nomes como: hidrologia, hidratica, hidroterapia, hidroginastica, terapia pela
agua e exercicios na dgua. Atualmente, o termo mais utilizado é reabilitacdo aquatica
ou hidroterapia. Existem diversas formas de se usar a agua como elemento
terapéutico. O termo hidroterapia engloba todas elas, mas podem ser diferenciadas
algumas formas distintas de utilizacado da agua em processos profilaticos ou
terapéuticos. Para o sistema musculo esquelético, os exercicios fisicos podem comecar
nas primeiras fases do tratamento, esperando-se os seguintes efeitos: reducao do
espasmo muscular e das dores; diminuicdo da fadiga muscular; melhora da
performance geral (trabalho de agonistas e antagonistas igualmente); recuperacao de
lesdes; melhora do condicionamento fisico; auxilio no alongamento muscular; melhora

da resisténcia e da for¢a muscular (trabalho equilibrado).

III — DISCUSSAO E CONCLUSAO

1.

No presente caso, o Requerente de 06 anos é portador de sindrome de Down e mal
formacao 6ssea em membros inferiores, necessitando de hidroterapia e fisioterapia

como parte do tratamento.

Nao se trata de procedimento de urgéncia de acordo com a definicdo do que seja
urgéncia na area da satde e a Resolucao do CFM 1451/95 que define urgéncia e

emergéncia.

Mas vale lembrar o Enunciado n° 93 da I, IT E III Jornadas de Direito da Saude do

Conselho Nacional de Justica, que:
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“Nas demandas de usuérios do Sistema Unico de Satide — SUS por acesso a acoes e
servicos de saude eletivos previstos nas politicas publicas, considera-se excessiva a
espera do paciente por tempo superior a 100 (cem) dias para consultas e exa-
mes, e de 180 (cento e oitenta) dias para cirurgias e tratamentos”. (grifo

Nnosso).

4. A hidroterapia ¢ ofertada pelo SESA no CREFES, disponivel somente em Vila Velha.
A Fisioterapia béasica é padronizada pelo SUS, sendo de responsabilidade do

Municipio, o que possibilita o0 Requerente realizar as sessoes proximo ao seu domicilio.

5. Em conclusao, este NAT entende que os documentos presentes nos autos sao escassos
e nao ha informacdo nem mesmo da quantidade necessaria de sessOes. Assim, este
NAT sugere que o Requerente seja consultado pelo fisioterapeuta do Municipio,
cabendo a ele definir o tipo de fisioterapia que atenda as necessidades do Requerente,
levando em consideracao aquilo que é padronizado pelo SUS, e definir o namero de

sessOes necessarias, que estara condicionada a constatacao de beneficios.
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