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PARECER TECNICO NAT/TJES N° 1067/2019

Vitoria, 09 de dezembro de 2019

Processo n° I
B impetrado  por

O presente Parecer Técnico atende a solicitacao de informacoes técnicas do Juizado Especial

da Fazenda Publica de Colatina -ES, requeridas pelo MM. Juiz de Direito Dr. Getter Lopes de

Faria Junior, sobre o procedimento: crosslinking para tratamento de ceratocone.

I - RELATORIO

1.

De acordo com os fatos relatados na Inicial, a Requerente, 18 anos, estudante é
portadora de ceratocone e necessita de procedimento crosslinking em ambos os olhos.
Ja faz uso de oculos de grau com adaptacdo de lentes rigidas, as quais nao estao
contendo a progressao da doenca, razao pela qual a autora esta tendo seu rendimento
escolar comprometido. Solicitou agendamento do procedimento na Secretaria de
saude de Colatina, onde foi informada que o SUS nao possui prestador credenciado na
rede Estadual de Sadde, pelo SISREG, para executar os crosslinking. Como é
hipossuficiente, nao podendo arcar com as despesas financeiras do procedimento,

recorre as vias judiciais.

As fls 13, laudo médico em folha da Clinica dos olhos, emitido em 20/03/2019, pelo
Dr. Umberto Ernesto de Freitas, oftalmologista, CRMES 2267, informando que
paciente é portadora de ceratocone em olho direito, com ametropias, miopia e

astigmatismo, visao baixa em olho direito com correcao OD: 0,25 (20/80) e OE 0,1
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(20/100).

3. As fls. 14, solicitacdo de procedimento, sem data e sem assinatura médica, relatando
que paciente necessita crosslinking corneanos em olho esquerdo, pois apresenta baixa
acuidade visual bilateral, Ceratocone bilateral avancado em ambos os olhos e com

afinamento corneano.

4. As fls. 15, receituario médico do hospital Jayme dos
Santos neves, emitido em 12/04/2019 pela Dra. Pamela Mazzini Hombre, médica,
CRMES 14678, relatando que paciente é portadora de ceratocone avancado bilateral,

encaminho para adaptacao de lente contato rigida.

5. As fls. 16 laudo oftalmoldgico, em receituirio do Hospital Evangélico de Vila Velha,
emitido em 12/04/2019 pela Dra. Pamela Mazzini Hombre , CRMES 14678, relatando
em sintese que paciente apresenta afinamento corneano bilateral com estrias de
VOGT, ceratocone avancado em ambos os olhos, indicado crosslinking corneano e

adaptacao de lentes de contato rigidas em ambos os olhos.

6. As fls. 17, guia de referéncia e contra-referéncia para a oftalmologia com urgéncia,
emitida pela Dra. Tassana Cardoso N. Andrade, CRMES 12506, relatando histoéria de
dor em regido retro ocular associada ha diminuicao da acuidade visual para objetos

proximos e distantes.

7. As fls. 18, guia de referéncia e contra-referéncia para a oftalmologia, carimbo ilegivel,

devido a reducao da acuidade visual e cefaléia diaria.

8. As fls. 19, guia de referéncia e contra-referéncia, preenchido pelo Dr. Izidoro Binda

Filho, CRMES 1222, ginecologista e obstetra, ao oftalmologista devido a ceratocone.

9. As fls. 24, consta guia de tratamento fora do domicilio, emitida pelo Dr. Umberto
Ernesto de Oliveira, oftalmologista, CRMES 2267, com data de 25/03/2019,

solicitando tratamento cirargico das corneas, devido a ceratocone em olho direito.

10. As fl. 25, consta copia do e-mail emitido pela SISREG CENTRAL, Nicleo de Regulacio
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e acesso regional central, informando que no momento nao possui prestador publico
regulado, filantropico ou credenciado na Rede Estadual de Satde, pelo sistema de
informacao SISREG, disponibilizado na regidao Metropolitana, para executar

crosslinking.

II - ANALISE

DA LEGISLACAO

1.

A Portaria N° 399 de 22 de fevereiro de 2006 divulga o Pacto pela Satiide 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 satide, ampliando
o conceito de cuidado a satide 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 Resolucao 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 situacbes de urgéncia-
emergéncia, devendo garantir todas as manobras de sustentacdo 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 saide com ou sem risco potencial de vida, cujo portador necessita de
assisténcia médica imediata. Paragrafo Segundo - Define-se por EMERGENCIA a
constatacao médica de condicoes de agravo a saide que impliquem em risco iminente

de vida ou sofrimento intenso, exigindo portanto, tratamento médico imediato.
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DA PATOLOGIA

1.

Ceratocone — ectasia corneana: doenca caracterizada por protrusao
(abaulamento) e afinamento progressivos da cornea, essencialmente bilateral e
assimétrico, levando a astigmatismo e perda de func¢ao visual, sem causa e mecanismo
patogenético completamente compreendidos, havendo alguma tendéncia hereditaria
ou associacdo com sindromes sistémicas diversas. E condicio que pode ocorrer em até
600 casos por 100.000 individuos. O inicio mais comum é na puberdade, progride por
aproximadamente 6 a 8 anos, posteriormente tendendo a estabilizar. Caso progrida,

pode chegar ao ponto de demandar transplante de cornea.

DO TRATAMENTO

1.

Nas formas mais brandas, o tratamento é feito através de oculos. O uso de lentes de
contato é considerado quando os 6culos nao possibilitam boa visao. As lentes podem
ser com designs variados, dependendo da apresentacido da deformidade e da

gravidade da perda visual.

2. A medida que a doenca progride a visdo nio é mais adequadamente corrigida e requer

o uso de lentes de contato rigidas para promover o aplanamento corneano e fornecer
uma visao satisfatéria. Tardiamente, quando as lentes de contato nao fornecem boa
visdo ou hé intolerancia ao uso das lentes de contato, esta indicado o transplante de
cornea. Em casos mais avancados, somente as lentes de contato rigidas, gas
permeaveis (LCRGP), podem proporcionar boa visdo. O uso das LCRGP promove
regularizacdo da curvatura corneana, corrigindo as aberragoes sofridas pelos raios

luminosos.

O implante de anéis intra-corneais pode ser indicado para pacientes que nao
melhoram com 6culos, e que nao se adaptam a lentes de contato. Tém a funcao de
regular a forma da cornea corrigindo o astigmatismo, mas ha algumas condicoes e

graus de ceratocone para indicacdo desse procedimento.
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4. O transplante de coérnea é indicado para os casos avancados e com grande perda

visual.

O crosslinking de coldgeno corneano consiste em desepitelizar a cornea apds anestesia
topica, instilar Riboflavina (Vitamina B2) e aplicar luz ultravioleta por 30 minutos. O

objetivo é fortalecer a cornea.

DO PLEITO

1.

O procedimento Crosslinking foi incorporado pelo Ministério da Saude através da
Portaria N° 486, de 6 de marco de 2017, sob a denominacido: Radiacdo para Cross-
Linking Corneano — ¢6digo 04.05.05.040-2.

Consultando a Revista Brasileira de Oftalmologia, da Sociedade Brasileira de
Oftalmologia, encontramos artigo de revisao publicado em 2009, com a seguinte
conclusdo: “Em suma, pode-se concluir que a utilizacao clinica segura da irradiacao
UVA-R em corneas de humanos, no tratamento do ceratocone, depende de criteriosa
selecao de pacientes e da manutencao das recomendacoes técnicas protocoladas. A
literatura evidencia resultados promissores, porém sao ainda necessarios mais estudos
prospectivos com maior niimero de pacientes e tempo de acompanhamento para

confirmacao da eficicia e seguranca deste novo procedimento”.

Consultando o periédico Clinical Ophthalmology, edicao outubro 2013, artigo de
revisao com o titulo Keratoconus: Current Perspectives, o procedimento crosslinking é
revisado, sdo apontadas as potenciais complicacoes, a falta de estudos randomizados,
e a nao certeza da duracdo dos efeitos benéficos assim como a incerteza sobre a

capacidade do método em impedir a progressao do ceratocone.

Na pagina do FDA (autoridade norte-americana — www.fda.gov), sdo citados estudos

fase III em andamento, ou seja, ainda nao é procedimento regularmente adotado


http://www.fda.gov/
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naquele pais.

De acordo com o PROCESSO-CONSULTA CFM n° 1.923/10 — PARECER CFM n°
30/10, “Conclui-se que o cross-linking do colageno corneano é um procedimento
eficaz, com baixo indice de complicagdes, podendo ser indicado para pacientes com
ceratocone progressivo ou ectasia progressiva poés-cirurgia refrativa. Tem como
objetivo retardar e/ou estabilizar a progressao da doenca ceratocone e nao é mais

considerado procedimento experimental. Ressalve-se, contudo, que nao deve ser

aplicado em pacientes:

1) portadores de cornea com espessura inferior a 400um, com acompanhamento

semestral da topografia corneana;
2) portadores de cornea com estrias;

3) com idade limitrofe de 40 anos, por nao haver evidéncias de resultados clinicos

citados pela literatura.

III - CONCLUSAO

1.

O laudo emitido por médica oftalmologista atuando no Hospital Evangélico de Vila

Velha, que é um centro de referéncia em Oftalmologia da Secretaria de Estado da
Sauide — SESA, contém dados indicativos de progressao da doenca, e o procedimento

crosslinking visa exatamente estabilizar a cornea, mesmo que nao venha a melhorar a

acuidade visual. Nestes termos, o NAT conclui que o tratamento esta indicado.

Como o procedimento aqui pleiteado é padronizado pelo SUS, e ¢ eletivo, cabe a
Secretaria de Estado da Satide — SESA confirmar que (se) nao dispoe dessa tecnologia
e dar inicio aos os tramites para Tratamento Fora de Domicilio — TFD, que é um
programa nacional do SUS. Essa tramitacdo precisa ser iniciada através de laudo
especifico para TFD, o qual ja foi preenchido. Em tultimo caso, se a SESA nao

conseguir éxito através do Programa TFD, restara a alternativa de credenciamento na
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rede privada.

. Nao é procedimento de urgéncia que obrigue a imediata realizacdo, mas nao se
aconselha espera por tempo indeterminado, ou seja, ha que se estimar uma previsao
para atendimento em prazo que respeite principio de razoabilidade, visto que a

qualidade de vida da paciente ja esta sendo comprometida.

. Como norteamento sobre prazos, cumpre citar o Enunciado n® 93 da I, IT E III

Jornadas de Direito da Satide do Conselho Nacional de Justiga, que:

“Nas demandas de usuarios do Sistema Unico de Satide — SUS por acesso a acdes
e servicos de saide 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”.
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