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PARECER TECNICO NAT/TJES N° 1901/2019

Vitoria, 18 de novembro de 2019

Processo  n° |
impetrado  por [

O presente Parecer Técnico visa a atender a solicitacao de informacoes técnicas do 2° Juizado
Especial Criminal de Serra, requeridas pelo Magistrado do Juizado, sobre o procedimento:

“Consulta com cirurgiao buco maxilo facial para provavel cirurgia ortognatica”.

I -RELATORIO

1. De acordo com a Inicial a Requerente, apresenta diagnostico de deformidade dento
facial classe III (CID 10- K074), apresentando crescimento desordenado do maxilar e
deformidade na denticao, o que vem provocando dores crénicas, conforme atestado
em laudo anexado. Necessita realizar cirurgia buco-maxilo-facial sob o risco de perda,
reducdo ou impoténcia funcional definitiva, total ou parcial, bem como trauma
emocional decorrente de estética, dificuldade de se alimentar e persisténcia das dores
na regiao. Relata que solicitou o procedimento administrativamente em 28 de
fevereiro de 2019 sendo que até a presente data nao obteve éxito, mesmo com a
classificacao de risco amarelo, urgéncia que deveria ser atendida em até 9o dias. Face

ao exposto, recorre a via judicial.

2. As fls.09 se encontra Formulario da Defensoria Ptblica para Pedido Judicial em

Saude, datado de 15/10/2019 e preenchido pela Dra. Soraya Amanda C??, médica,
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CRMES-13577, no qual descreve que a Requerente apresenta deformidade dento
facial classe III, que se caracteriza pelo crescimento desordenado do maxilar e
deformidade na denticao com surgimento de dor. Relata que esta indicada cirurgia a
ser realizada por ortodontista e bucomaxilo e que caso nao a realize tera como
complicacoes trauma emocional (estético)dificuldade para se alimentar (mordida

cruzada e deformidade dentéaria) e dor cronica.

3. As fls. 10 se encontra protocolo de solicitacio juntamente a UAPS Barcelona de

consulta com cirurgiao buco maxilofacial, datado de 28/02/2019.

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 III — Pacto pela Gestao, item 2 — Regionalizacdo, define que um dos
Objetivos da Regionalizacao ¢é garantir a integralidade na atencao a satde, ampliando
o conceito de cuidado a satide no processo de reordenamento das acoes de promocao,
prevencado, tratamento e reabilitacdo com garantia de acesso a todos os niveis de

complexidade do sistema.

. Resolucdo n® 1451/95 do Conselho Federal de Medicina define urgéncia e

emergéncia:

Artigo 1° — Os estabelecimentos de Prontos Socorros Publicos e Privados deverao ser
estruturados para prestar atendimento a situacoes de urgéncia-emergéncia, devendo
garantir todas as manobras de sustentacido da vida e com condi¢oes de dar

continuidade a assisténcia no local ou em outro nivel de atendimento referenciado.
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Paragrafo Primeiro — Define-se por URGENCIA a ocorréncia imprevista de agravo a
saude com ou sem risco potencial de vida, cujo portador necessita de assisténcia
médica imediata.
Pardgrafo Segundo — Define-se por EMERGENCIA a constatacio médica de
condicoes de agravo a saide que impliquem em risco iminente de vida ou sofrimento

intenso, exigindo portanto, tratamento médico imediato.

DA PATOLOGIA E DO TRATAMENTO

1.

Os individuos portadores de desproporcoes maxilomandibulares possuem
caracteristicas miofuncionais que variam de acordo com o tipo de desproporcao que
apresentam. As adaptacoes musculares aos diversos tipos de desproporcoes maxilo-
mandibulares viabilizam a realizacdo das funcdes estomatognaticas; essas
modificacoes musculares ocorrem de acordo com o padrao das bases 6sseas do
esqueleto maxilofacial. Quando existem associadas as desproporgoes esqueléticas,

alteracoes de oclusao e de tipologia facial, a correcgao cirargica torna-se essencial.

As deformidades dento faciais sdo alteracoes do desenvolvimento dos maxilares que
frequentemente resultam em desarmonias faciais e alteracoes da oclusao dentaria.
Para o tratamento desta condicao, estad bem estabelecido que os melhores resultados
sdo obtidos quando existe a associacdo do tratamento ortodontico a técnicas de
cirurgia ortognatica. A deformidade dento facial associada a méa oclusao classe III
ocorre em 2,5% da populacao, sendo que 40% desses casos sao severos o suficiente
para necessitar intervencao cirurgica coadjuvante. Esta deformidade pode ser causada
por excesso de crescimento mandibular (prognatismo mandibular) falta de

crescimento maxilar (hipoplasia maxilar) ou a associacao destas duas condicoes.

Os objetivos do tratamento orto-cirtrgico sdo: obtencao de face harmoénica; oclusao
funcional; saide das estruturas orofaciais e estabilidade do tratamento em longo

prazo.

4. A cirurgia ortognatica consiste no procedimento cirargico que visa corrigir
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deformidades dos ossos da regido da maxila e/ou mandibula, representando um
recurso subsidiario para pacientes com graves deformidades dentofaciais que

implicam problemas estéticos e funcionais.

Aindicacdo para que seja realizada uma cirurgia deve ser feita em funcdo das seguintes
caracteristicas: 1) Deformidades Classe III severas (>12mm); 2) Deformidades Classe
I, II ou III com excesso maxilar vertical; 3) Deformidades Classe II ou III com
deficiéncia maxilar vertical; 4) Deformidades Classe II com deficiéncia maxilar
transversa; 5) Deformidades Classe I com protusao bimaxilar e excesso maxilar
vertical e 6) Casos de assimetria facial por hipoplasia ou hiperplasia condilar,
hipertrofia hemifacial e assimetria mista maxilo-mandibular. O procedimento
cirurgico é direcionado em funcdo do tipo de despropor¢ao maxilo-mandibular, que
pode ser classificada em displasias verticais, a mordida aberta e sobremordida,

displasias sagitais, o prognatismo e o retrognatismo, e atresia ou estenose maxilar.

DO PLEITO

1.

Consulta com cirurgido bucomaxilofacial para avaliacao de cirurgia
ortognatica: é um tratamento indicado para pessoas que tém deformidades
envolvendo os ossos da face e os dentes, visando restabelecer o equilibrio anatémico
da face. Quando nao for possivel resolver o caso somente com o aparelho ortodontico,
uma vez que o problema estd no tamanho dos ossos do esqueleto e nao somente na

posicao dos dentes, faz-se necessario uma correcao 6ssea.

III - CONCLUSAO

1.

Considerando o relato de que a paciente apresenta deformidade dento facial grau III
com presenca de dores cronicas; considerando que este tipo de deformidade causa

dores na articulacio temporo mandibular (ATM e pode levar a distirbios na
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mastigacao e consequentemente outros problemas de saiide em decorréncia disso;
este NAT conclui que a Requerente tem indicacdo de ser avaliada por cirurgiao
bucomaxilofacial, o qual é disponibilizado pelo SUS, cabendo ao mesmo definir os
procedimentos necessarios a serem realizados na paciente, bem como informar se o

caso da paciente é prioritario frente aos outros que aguardam na fila.
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