Poder Judiciario
Estado do Espirito Santo

PARECER TECNICO NAT/TJES N° 1318/2019

Vitéria, 20 de Agosto de 2019

Processo n° I
BN  impetrado  por

O presente Parecer Técnico atende solicitacdo de informacGes técnicas do Juizado Especial

Criminal de Cariacica, requeridas pelo MM. Juiz de Direito Dr. Benjamim de Azevedo

Quaresma, sobre o procedimento: consulta com médico cirurgiao cabeca e pescoco.

I -RELATORIO

1.

Em sintese dos fatos relatados na inicial, a Requerente de 68 anos realiza
acompanhamento em um a unidade de saude e foi diagnosticada com “edema” na
tireoide, necessitando realizar alguns exames e de consulta com cirurgiao de cabeca e
pescoco. Relata ter realizado os exames na rede privada e que em 28/03/2019 foi
chamada na Secretaria Municipal de Satde e recebeu a informacdo de que no
momento a consulta ndo seria marcada por falta de profissionais e que tao logo
tivessem o profissional entrariam em contato, o que nao ocorreu a presente data. Por

esse motivo recorreu a via judicial pata obter a consulta pleiteada.

As fls. 15 consta guia de referencia e contra referencia emitida pelo Dr.Wagner Sena
datado do dia 02/10/2018, encaminhando a Requerente para consulta com cirurgiao
de cabeca e pescoco, assim que tivesse o resultado dos exames cujo diagnostico é CID
10 R22.1 — tumefacdo, massa ou tumoracao localizadas do pescoco. Consta também
om protocolo de solicitacdo da consulta pleiteada na SEMUS do Municipio em

31/01/2019 e a informac¢do em 28/03/2019 de que nao existe prestador no SISREG.
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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 — Regionalizagao, define que um dos
Objetivos da Regionalizacdo é garantir a integralidade na atenc¢ao a satide, ampliando
o conceito de cuidado a saide no processo de reordenamento das acoes de promocao,
prevencao, tratamento e reabilitacdo com garantia de acesso a todos os niveis de

complexidade do sistema.

2. A Resolucio 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 situacbes de urgéncia-emergéncia, devendo
garantir todas as manobras de sustentacdo da vida e com condi¢des 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 constatacdo médica de condices de
agravo a saude que impliquem em risco iminente de vida ou sofrimento intenso, exigindo

portanto, tratamento médico imediato.

DA PATOLOGIA e DO TRATAMENTO

1.

Estes itens ndo serdo abordados visto que ndo consta laudo médico definindo a
patologia, s6 mencionando o CID que diz respeito a presenca de uma massa no

pescoco sem descrever qual local do pescoco e o provavel diagnostico.
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DO PLEITO

1. Consulta com médico cirurgiao de cabeca e pescoco.

III —

1.

CONCLUSAO

Este NAT nao tem como emitir Parecer Técnico sobre o caso em tela visto que nao
consta laudo médico informando dados detalhados sobre quadro clinico e exame fisico

da Paciente.

. O que o NAT pode dizer é que a presenca de uma tumefacdo ou massa no pescoco,

pode ser uma patologia que requeira a avaliacao de um cirurgiao de cabeca e pescoco,
como por exemplo nodulos volumosos na tireoide. Outros tumefacées como pro

exemplo aumento de linfonodos ou abscesso seriam avaliados por infectologista.

Assim, este NAT conclui que dependendo da patologia a consulta com cirurgiao de ca-
beca e pescoco esta indicada. Nao é possivel avaliar o grau de prioridade da consulta
face a auséncia das informacoes acima mencionadas. A titulo de informacao vale men-
cionar o Enunciado n°® 93 da I, II E III Jornadas de Direito da Satide do Conselho Na-

cional de Justica, que diz:

“Nas demandas de usudarios do Sistema Unico de Saiide — 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 exames, e de 180 (cento e oitenta) dias para cirurgias e

tratamentos”. (grifo nosso)



