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NOTA TECNICA

IDENTIFICACAO DA REQUISICAQO
SOLICITANTE: ILMO. Desembargador Dr. Versiani Penna
PROCESSO N°.: 10000231474404001
CAMARA/VARA: 192 Camara Civel
COMARCA: Segunda Instancia - Capelinha
| - DADOS COMPLEMENTARES A REQUISICAO:
REQUERENTE: KEBS
IDADE: 12 anos
DOENCA(S) INFORMADA(S): Escoliose Idiopatica do Adolescente (EIA)
PEDIDO DA AGAO: Tratamento cirdrgico de deformidade da coluna vertebral
FINALIDADE / INDICAGAO: Como opgéo de terapéutica cirdrgica eletiva

disponivel na rede publica — SUS, para correcdo de dismetrias da coluna

vertebral

REGISTRO NO CONSELHO PROFISSIONAL: CRMMG 54214
NUMERO DA SOLICITAGAO: 2023.0004032

Il - PERGUNTAS DO JUiZO:

Elaborar parecer referente ao caso, mormente em relacdo a enfermidade do

menor agravado, a prescindibilidade e urgéncia do tratamento vindicado, bem
como no tocante a necessidade de obediéncia a lista de espera previamente
fixada.

Ill — CONSIDERACOES/RESPOSTAS:

Conforme a documentacdo apresentada trata-se de paciente com

diagnostico de escoliose idiopatica do adolescente rapidamente progressiva,
evolugao de curva toracica rigida de 60° no intervalo de um ano, identificada
ao exame de raio X panoramico, para a qual foi indicado tratamento cirurgico,
conforme guia de internagao hospitalar, AIH emitida em 01/03/2023.

‘A escoliose idiopatica do adolescente (EIA) consiste numa
deformidade tridimensional da coluna vertebral com desvio lateral da curva
mais do que 10° de magnitude em plano frontal, sem etiologia conhecida e

com apresentacao a partir dos 10 anos de idade. A avaliacdo clinica requer a
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excluséo de outras etiologias. A escolha do tipo de tratamento esta
dependente da magnitude da curva e do potencial de crescimento
remanescente”.

“O tratamento conservador tem como principais objetivos o controlo da
progresséo da curva, a prevengdo de complicagbes futuras, a melhoria do
aspeto estético e da qualidade de vida do doente. Das estratégias
disponiveis para tratamento conservador aquela que apresenta maior
evidencia cientifica e a ortotetizagdo, particularmente as ortoteses rigidas.
Existe uma relagdo dose resposta com a ortotetizacdo sendo a baixa adesdo
ao tratamento um dos maiores obstaculos a sua eficacia pelo que e
imprescindivel a adequada monitorizagdo do tratamento”.

“Os exercicios especificos para a escoliose, aplicados de forma isolada
ou em associacdo com o uso de ortotese, apresentam também evidéncia
cientifica, mas em menor grau que a ortotetizacdo”.

‘A gestdo do tratamento da EIA e complexa e requer assim uma
abordagem multidisciplinar, individualizada e integrada assente na evidéncia
e recomendacgbes cientificas atuais, destacando-se as principais ao longo
deste trabalho bem como algumas inovagdes em estudo’.

Basicamente existem dois tipos de escoliose, idiopatica e néo
idiopatica. A escoliose idiopatica parece ser um transtorno genético complexo
de alta prevaléncia e extrema variabilidade. O diagnéstico da escoliose
idiopatica é diagnostico de exclusdo. A escoliose idiopatica € ainda
subdividida em pequenos grupos de acordo com a idade do aparecimento
(infantil, juvenil e do adolescente), gravidade e tipo de curva.

A etiologia da escoliose idiopatica do adolescente (EIA) € desconhecida
e multifatorial. A escoliose idiopatica do adolescente € o tipo mais comum,
sendo responsavel por cerca de 80% dos casos de escoliose idiopatica, com
discreto predominio feminino (razdo de mulher:homem 1,5:1 até 3:1).

As escolioses sdo também denominadas regionalmente de acordo com
a vertebra apical (curvatura toracica, toracolombar, lombar), Na escoliose

idiopatica n&ao existem curvaturas cervicais nem lombossacrais.
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“Existe uma grande dificuldade de se caracterizar adequadamente o
padrdo morfologico das curvaturas vertebrais mais importantes em pacientes
com EIA, pois existe uma grande variabilidade entre os individuos”. )

“‘Alguns fatores prognoésticos para progressédo da deformidade na
coluna s&o: curva toracica ou multiplas curvaturas, angulo de Cobb maior do
que 25 graus ao diagnostico, atraso na maturacdo ossea. A classificacdo de
Lenke é bastante usada para definicdo de tratamento na EIA. Contudo, até
mesmo dentro dos seis padroes de curvas definidos ha variacbées estruturais
dentro de um mesmo tipo de curva, fato que pode interferir no tratamento

cirdrgico” .4

“A avaliagdo clinica tem como objetivo a determinagéo da etiologia e a
avaliacdo da magnitude e do risco de progressdo da curva o que conduzira as
decisbes de tratamento”.(3)

“As curvas progridem em cerca de 2/3 dos doentes antes de atingir a
maturidade esquelética. Doentes com menos de 12 anos, o género feminino,
raparigas em pré-menarca, curvas com angulo de Cobb (AC) inicial =2 20°, as
curvas duplas e toracicas e o grau 0 ou 1 de Risser sdo alguns fatores de
risco de progressdo, mencionados na literatura’. )

‘A radiografia e necessaria para confirmar o diagnostico, avaliar a
etiologia, determinar o padré&o da curva, quantificar a magnitude (AC), avaliar

a maturidade esquelética e monitorizar a progresséo da curva’.(s)
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Imagem adaptada de Kim HJ, et al. Adolescent idiopathic scoliosis, AD
Foundation. Disponivel em: hitps:/fwww2.acfoundation.org.

Fonte:(3) Revista da SPMFR (2019).

Em termos gerais, escolioses menores que 20° ndo sao progressivas, e
podem ser submetidas apenas a manejo conservador até o amadurecimento
esquelético. O manejo conservador consiste na ortotetizacdo e na realizacao
de programa de exercicios especificos para a escoliose.

“Os objetivos do tratamento conservador segundo a Society on
Scoliosis Orthopaedic and Rehabilitation Treatment (SOSORT) consistem em
parar ou reduzir a progressdo da curva durante a puberdade, prevenir a
disfungdo respiratoria, prevenir ou tratar sindromes dolorosas vertebrais e
melhorar o aspeto estético através de corregdo postural. O tratamento da EIA
engloba a observacgéo, a ortotetizagdo, o exercicio terapéutico e a cirurgia. A
escolha do tratamento devera ter em conta a magnitude da curva, o potencial

de crescimento remanescente, a avaliagdo do risco de progressdo e as
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preferéncias do doente e familia”.(3)

‘A ortotetizagdo e a estratégia com maior evidéncia cientifica no
tratamento conservador da EIA, havendo um efeito dose-resposta que
reforca a pertinéncia de monitorizagdo da utilizagdo da ortotese nesses
doentes. A escolha do modelo de ortotese devera ter em conta a experiéncia
da equipe e os resultados dos diferentes estudos para as especificidades de
cada curva, nao sendo possivel afirmar ate ao momento a superioridade de
uma delas em relagcdo as restantes. Os EEE apresentam menor evidencia
comparativamente a ortotetizagdo, mas deveréo integrar o tratamento da EIA
de forma isolada ou complementar a ortotetizacdo. Escolioses que
ultrapassam 20° devem ser avaliadas considerando basicamente: padrdo da
curvatura, valor angular, estado do crescimento. Recomenda-se que o
manejo da EIA seja realizado por equipe multiprofissional’.s)

“A cirurgia tem indicagcdo para doentes com imaturidade esquelética
com curvas com AC = 50° e em alguns doentes com AC entre 40-50°. A
cirurgia podera ainda ser uma opg¢édo valida em doentes com maturidade
esquelética com AC = 50°”.¢3)

“O presidente da Sociedade Brasileira de Ortopedia e Traumatologia
(SBOT) — Regional Séo Paulo, Alexandre Fogaca Cristante explica: “Existem
varios tipos de escoliose: congénito, sindrobmico, neuromuscular e idiopatico.
O tipo idiopatico € o mais comum.” Entretanto, alerta Fogacga,
independentemente do tipo de escoliose, a descoberta precoce ¢€
fundamental para aumentar as chances de sucesso do tratamento
conservador e evitar cirurgias complexas e caras”.(i)

O tratamento cirurgico da escoliose idiopatica esta disponivel no SUS,

vide SIGTAP (procedimento cirurgico para correcdo de dismetrias da coluna
vertebral de acordo com o0s niveis necessarios para a corregao, por via
anterior, posterior ou combinada, admitindo o uso de instrumentagao).

Quanto a prescindibilidade e urgéncia do tratamento vindicado bem

como no tocante a necessidade de obediéncia a lista de espera

previamente fixada: Consta que a paciente apresenta evolugdo de curva
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toracica rigida de 60° no intervalo de um ano. Apesar de o grau da curva
nao ser O Unico requisito técnico para a definicdo do tratamento se
conservador ou cirurgico, a cirurgia tem indicagao para doentes com
imaturidade esquelética com curvas com AC = 50° e em alguns doentes
com AC entre 40-50°.(3)

O procedimento cirurgico quando indicado, possui natureza eletiva,

nao € cirurgia de urgéncia. Porém, quando indicado deve ser realizado o

quanto antes possivel, considerando a fase de imaturidade esquelética. No

caso concreto, foi solicitado através da copia da AIH apresentada, o
procedimento cirurgico sob o cdédigo 0408030801 (tratamento cirurgico de

deformidade da coluna via posterior 12 niveis ou mais).
http://sigtap.datasus.gov.br/tabela-unificada/app/sec/procedimento/exibir/0408030801/07/2023

Portanto, € necessario que o ente publico municipal e/ou estadual,
estabelecam qual o prazo previsto para a realizacdo da cirurgia eletiva

indicada/solicitada na AlH.

Foto meramente ilustrativa:

https://www.santacasasaocarlos.com.br/Noticias/Detalhes/
santa_casa_realiza_cirurgia_de_escoliose_neuromonitorizada_pela_1_vez_pelo_sus

‘Importante ressaltar que, a partir da pactuagdo intergestores, 0s
municipios referenciam sua populagcdo para tratamento em outro municipio
ou é referenciado para receber a populagdo vizinha, conforme sua

capacidade instalada e sua necessidade. Hoje, em Minas Gerais, através da
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PPI eletrbnica, € possivel que o gestor SUS local, por motivos diversos, como
por exemplo, falta/insuficiéncia/deficiéncia do atendimento as demandas
pactuadas, retire suas metas fisicas e financeiras (teto MAC) do municipio
prestador, repassando-o, sob a forma eletrénica, mediante aceitacdo, para
outro municipio na base territorial da Regido da Saude ou mesmo fora dela,
sem a necessidade de discussdo e aprovacdo na CIB-CIR/CIRA. Eventuais
impasses ou discordancias poderdo ser levados, em grau de recurso,
diretamente para o colegiado da SES/MG’.(9)

Tabela 2 - Sugestio das diferentes altemativas de tratamento e recomendagdes de vigildncia na escolioze idiopatica do
adolescents de acordo com magnitude da curva principal & grau de maturagio esquelética.

Angulo de Cobb
Ligeira Moderada a grave Grave a muito grave
10a18 20 a 28° 30 a 357 40 a 487 280"
- Migildncia y
5 - EEE - Oridtes=a x
i 0 - Myaliagdo a cada 6 tempe inteire + | Fjrt:.:teaae . e
- Mvaliagio a cada 6 messs, inteiro ou crungia. A
GrauQa?2 Perd : meses. EEE A ok Cirurgia
o erar oridtess s . OrS s amarta | - R - lagdo a &
aumento do AC de 5° do AC de 5° e E:mH&B meses.
ou g2 AC atingrr =207, '
E - Vigilancia a cada 6
%" a9 meses até 1 ano
ru a - n‘ﬂ -
% Grau 3 - Ortétese afou EEE em cazos especificos, a::jeléti Cirurgia
e - Avaliagio anual até 1 ano apés maturagio esquelética. - OriSiese e.n";:u EEE
ﬁ- &M CASos
'g. especificos,
E - Ortétess efou EEE em casos
'E especificos,
. - BEEemc - Ortntelsqle efou EEE em casos - Gn,!rg_na em cascs especificos:
Maturidade Saichicon especificos. decisfio cinlimica deve pesar
esquelética: R recas;Hadede - Sem necessidade de acom panhamento riscos & bensficics & atentar
graud ou SR . clinico posterior diferenciado / a preferéncias do doente (s
grau 5 sterior diferenciadc Reavaliagiio clinica conforme decisiio aparéncia, dor lombar, Asco de
e ’ médica. progressao, risco de
compromisso de fungio
pulmonar)

Adeptado dec Megrini 5, et al. 2016 S0S0AT guidelines: orthopeadic and rehabilitation treatment of idiopathic scolicsis during growth. Scolosis Spiral
Dizord. 2018;13:3 & Scherl 5. Adolescent idiopathic scoliosis: Maragement and prognosis. UptoDateDisponivel am: hittpa:sfwweauptodate. comdconten taf
adokacent-idiopathic-acolicsis-management -and-progrosie. ™

Fonte: (3) Revista da SPMFR (2019).
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