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NOTA TECNICA 10838
IDENTIFICACAO DA REQUISICAO

CAMARA/VARA: 72 Camara Civel

COMARCA: 22 INSTANCIA

| - DADOS COMPLEMENTARES A REQUISICAO:

IDADE: 42 anos

PEDIDO DA ACAO: Internacio hospitalar com especialidade em
ortopedia e traumatologia para realizacao de cirurgia de osteomielite de

fémur distal direito com fistula

DOENCA(S) INFORMADA(S): Osteomielite de fémur distal direito com
fistula

FINALIDADE / INDICACAO:

REGISTRO NO CONSELHO PROFISSIONAL: CRMMG-31618
NUMERO DA SOLICITACAO: 2026.0010838

Il — PERGUNTAS DO JUiZO:

No caso concreto, a paciente comprovou que se enquadra na
excepcionalidade descrita no Tema n® 6 do STF para a concessédo do
procedimento de "osteomielite de fémur distal direito com fistula" em razéo

de quadro de infeccéo ap0s tratamento cirdrgico no fémur?
R: O procedimento solicitado encontra-se disponivel no SUS.

No caso em tela a presenca de fistula (trajeto sinusal) é uma
manifestacdo tipica da osteomielite crbnica, refletindo drenagem de
material infectado e necrdético, mas nao constitui por si s6 um critério de

urgéncia cirurgica.
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l1l - CONSIDERACOES/RESPOSTAS:

DISCRIMINACAO DOS SERVICOS
Valor unitario Qtd Valor do servico Base de célculo (%) 1S5

COD. NBS: 12301.11.00 - SERVICOS CIRURGICOS -ALIQ. 16, 45% . 170.000,0000 10000 170.000,0000 170.000,00x2.00=  3.400,00

Forma de Pagamento

Parcela Vencimento Tipo Valor (R$) Parcela Vencimento Tipo Valor (R3) Parcela Vencimento Tipo Valor (R$)
1 A vista 170.000,00
RETENGOES FEDERAIS
PIS/PASEP COFINS INSS IR CSLL Qutras retenges
R$ 0,00 RS 0,00 RS 0,00 R$ 0,00 RE§ 0,00 RS 0,00
Valor bruto = R§ 170.000,00 Valor liquido = R$ 170.000,00

Cédigos dos servigos:
04.03 - Hospitaig, clinicas, laboratdrios, sanatdrios, manicdmios, casas de sadde, prontos-socomos, ambulatérios @ congéneres.,

Desc. condicionado(RS) Desc. incondicionado(R$) Dedugbes(RS) Base de calculo(RS) Valor ISS(RS)
0,00 0,00 0,00 170.000,00 3.400,00
TRIRUTACAO DO ISSON

GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
NUCLEO DE ATENDIMENTO A JUDICIALIZACAO DA SAUDE

INFORMACAO TECNICA Y

|/

Solicitacdo Procedimentos meédicos de meédia/alta
complexidade de carater eletivo

Disponivel no |Sim
sSuUs

Opcoes Os procedimentos ora pleiteados sao
disponiveis no | disponibilizados pela rede puablica e constam
SUS e formas | na Tabela de Procedimento do SUS, com
de acesso financiamento relacionado ao bloco da Assisténcia
a Salude de Média e Alta Complexidade. Trata-se,
portanto, de procedimentos passiveis de
realizacdo em unidade de salde pertencente ou
credenciada ao SUS, desde que devidamente

habilitado e capacitado para tal.

Para ter acesso aos procedimentos ora
pleiteados, o paciente ou seus responsaveis
devem procurar atendimento médico
especializado na rede publica de salude do seu
municipio de residéncia, e conforme indicacdo

deste médico, devera ser agendado o

Pagina Municipal de

ou em outro
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Assim, resta claro que, configurada a excepcionalidade e o descumprimento da decisio, é cabivel o
blogueio de verba piblica com espeque no artigo 536, §1° do CPC.

Por todo o exposto, forte no arrazoado acima delineado, a exequente pugna pelo deferimento —
INAUDITA ALTERA PARS, ANTE A URGENCIA DA SITUACAO - do bloqueio de verba piblica
no importe de R$170.000,00 (cento ¢ setenta mil reais), valor esse suficiente para custear o tratamento,
com fulero no artigo 536, §1° do CPC, comprometendo-se a prestar contas, conforme vier a ser
determinado pelo r. Juizo.

Os dados bancarios do hospital para expedicfio de alvard se encontram no orcamento anexo.

Nota Técnica n® 10838 /2026 NATIUS — TIMG



4 NatJus

Estadual

Trata-se de solicitacao de tratamento de osteomielite + fistula em coxa distal
D em 08/02/2024, tutela de urgéncia deferida em 13/03/ 2024, e nota fiscal
de pagamento do procedimento em 29/04/2024. O procedimento solicitado

encontrava-se disponivel no SUS a época da solicitacéo.

O tratamento cirargico da osteomielite crénica de fémur distal com
fistula é, em geral, considerado eletivo (de prioridade programada),
e ndo uma urgéncia ou emergéncia propriamente dita, salvo se hou-
ver sinais de sepse sistémica, abscesso agudo com necessidade de dre-
nagem, comprometimento neurovascular ou deterioracéo clinica aguda

— situacdes em que a intervencgao passa a ser urgente. [1]

A osteomielite crbnica, por definicdo, € um processo indolente e recor-
rente, e seu tratamento definitivo exige planejamento cuidadoso: estadia-
mento pela classificacéo de Cierny-Mader (tipo anatdmico e condicéo fisi-
olégica do hospedeiro), avaliacao radiologica detalhada, e frequente-
mente uma equipe multidisciplinar (infectologia, ortopedia, cirurgia plas-
tica) para desbridamento radical e posterior reconstrucdo 6ssea e de par-
tes moles. [2] Esse planejamento pré-operatério — incluindo, muitas ve-
zes, aguardar resultados de cultura antes de iniciar antibioticoterapia diri-

gida — nao é compativel com uma abordagem de emergéncia. [1]

A presenca de fistula (trajeto sinusal) € uma manifestacéao tipica da
osteomielite crbnica, refletindo drenagem de material infectado e necré-
tico, mas ndo constitui por si s6 um critério de urgéncia cirargica. O des-
bridamento é indicado como parte do tratamento inicial diante de necrose
O0ssea ou material de sintese subjacente, mas a literatura ndo estabelece
um prazo emergencial fixo para essa intervencdo — 0 momento € deter-
minado pelo planejamento cirdrgico, estado do hospedeiro e necessidade
de reconstrucéo (enxerto 6sseo, retalhos musculares, técnica de llizarov,

entre outras). [2-3]

A urgéncia/emergéncia deve ser considerada apenas nos seguintes ce-
narios:
Nota Técnica n2 10838 /2026 NATIUS — TIMG
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Sepse grave ou instabilidade hemodinamica associada a infec¢do 0s-

sea. [1]

Extensao epidural ou comprometimento neurolégico (mais relevante
em osteomielite vertebral, mas o principio de intervencédo urgente por de-

terioracdo neurologica se aplica). [1]

Abscesso de partes moles com necessidade de drenagem ur-

gente ou piora clinica aguda.

Osteomielite hematogénica aguda refrataria a antibioticoterapia, com dor

0ssea extrema, pode exigir descompresséo cirdrgica mais precoce. [4]

Fora desses contextos, o desbridamento cirirgico de uma osteomielite
cronica fistulizada de fémur distal é classicamente programado, envol-
vendo multiplos tempos operatoérios (desbridamentos seriados a cada 2—
3 dias em alguns protocolos) e cobertura antibidtica direcionada por cul-

tura, o que reforca seu carater eletivo/planejado

IV — CONCLUSAO:

v O procedimento solicitado encontrava-se disponivel no SUS a época

da solicitacéo.

v N&o se tratava de procedimento de urgéncia /emergéncia de acordo
com classificagdo do CFM

v No caso em tela a presenca de fistula (trajeto sinusal) é uma
manifestacdo tipica da osteomielite crbnica, refletindo drenagem de
material infectado e necro6tico, mas ndo constitui por si s6 um critério de

urgéncia cirargica. O procedimento era programavel
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5)DELIBERACAO CIB-SUS/MG No 3.941, DE 21 DE SETEMBRO DE
2022.

6)Tabela SIGTAG SUS

VI - DATA: 02/09/2026

NATJIUS TIMG

Nota Técnica n® 10838 /2026 NATIUS — TIMG


https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/15276398
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/21200289
https://www.nejm.org/doi/full/10.1056/NEJM199704033361406?utm_source=openevidence
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/8118980
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/8118980

