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NOTA TECNICA N° 6913
IDENTIFICACAO DA REQUISICAO

CAMARA/VARA: 12 Vara Civel, Criminal e da Infancia e Juventude de
COMARCA: Porteirinha/MG

| - DADOS COMPLEMENTARES A REQUISICAO:

NUMERO DA SOLICITACAO: 2024.0006913

IDADE: 36 anos Sexo: feminino

DOENCA(S) INFORMADA(S): K831

PEDIDO DA ACAO: Drenagem biliar transparietohepatica com dilatacdo de

estenose de anastomose biliodigestiva e colicagdo de stent biliar interno e
externo.

FINALIDADE / INDICACAO: Acesso a procedimento cirdrgico eletivo de
correcao de estenose de anastomose biliodigestiva através de drenagem biliar
transparietohepatica com dilatacdo e colocacdo de stent biliar interno e externo.
Il — PERGUNTAS DO JUIiZO:

‘Informacdes acerca dos procedimentos cirargicos de drenagem biliar

transparietohepatica = dilatagcdo e estenose de anastomose biliodigestiva e
colocacao de stent biliar interno e externo para a paciente...”.
lIl = CONSIDERACOES/RESPOSTAS:

Conforme a documentacao apresentada trata-se de paciente de 36 anos,

com diagnostico de cisto de colédoco (tipo Todani IVa), submetida a
hepatectomia esquerda com ressec¢do de vias biliares extra-hepaticas com
anastomose biliodigestiva em 2019. Evoluiu com episddios recorrentes de
colangite aguda, associada a estenose da anastomose biliodigestiva e calculo
intra-hepatico em ducto hepatico direito. Foi submetida a drenagem biliar
transparietohepatica com dilatagédo da estenose da anastomose biliodigestiva e
colocacao de stent biliar interno e externo em julho de 2024 com melhora dos
sintomas. Foi indicado pelo médico assistente a repeticdo da intervengdo com
0 objetivo de resolver definitivamente a doencga e evitar complicacdes.

As estenoses biliares tém diversas etiologias, que podem ser
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amplamente classificadas em causas benignas e malignas. E definida como
uma area de estreitamento no sistema biliar extra-hepatico ou intra-hepatico,
resultando em obstrucdo do fluxo anterogrado da bile, dilatacdo biliar a
montante e sequelas patologicas decorrentes da obstrucdo biliar. A
apresentacdo clinica é frequentemente variavel, alguns pacientes sao
assintomaticos, com estenoses detectadas incidentalmente em exames de
imagem, enquanto outros apresentam sintomas como ictericia e prurido. A
colangite também pode ocorrer e deve ser suspeitada em casos de febre e dor
abdominal. As estenoses benignas mais comuns, geralmente sao observadas
como consequéncia da manipulacéo cirargica dos ductos biliares durante uma
cirurgia anterior.

O tratamento de estenoses benignas consiste principalmente no alivio
mecanico da estenose, seja por meio de abordagens endoscoOpicas ou
percutaneas 1.

O tratamento cirdrgico com coledocojejunostomia ou
hepaticojejunostomia (cirurgia aberta) pode ser realizado com uma alta taxa de
sucesso, de 80 a 99%. No entanto, a correcao cirargica apresenta altas taxas
de morbidade (25%), mortalidade (2—13%) e recorréncia da estenose (20—25%),
gue sdo dificeis de controlar. Abordagens recentes priorizam intervencdes
endoscoépicas, que ndo apenas apresentam altas taxas de sucesso a longo
prazo, mas também menos complicacdes precoces em comparagcao com a
cirurgia. A terapia percutanea oferece uma via alternativa ao sistema biliar para
opcdes de tratamento adicionais, incluindo a colocacdo de dreno biliar
percutaneo (DBPT) com cateteres de grosso calibre, dilatacdo percutanea com
baldo (DPB) com baldes convencionais ou de corte, colocacdao de stent
recuperavel ou qualquer combinacdo dos métodos acima em uma abordagem
de tratamento padronizada. Outras vantagens das intervencdes biliares
percutaneas incluem a descompresséao rapida da obstrucéo biliar, o tratamento
imediato da colangite e 0 acesso direto e facil manobrabilidade as estenoses
biliares 2.

Diante disto, informa-se que o tratamento cirdrgico proposto de
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correcdo de estenose de anastomose biliodigestiva através de drenagem
biliar transparietohepatica com dilatacdo e colocacdo de stent biliar
interno e externo esta indicado ao tratamento da condicdo clinica da
paciente. E ainda, os procedimentos sdo ofertados pelo SUS conforme
Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses/Proteses e Materiais
Especiais do SUS (SIGTAP), na qual consta:

e 04.07.03.008-5 - colocacéo de protese biliar, que consiste na colo-
cacdo de uma prétese tipo tubo oco através de endoscopia. 0 tubo
pode ser de diferentes materiais, dependendo do objetivo do procedi-
mento. frequentemente, as préteses sdo colocadas em situacfes de
estreitamentos (estenoses) das vias biliares de maneira a dilatar o lU-
men e permitir a passagem de contelido ou bile. 3. O Financiamento
se da pelo teto de Média e Alta Complexidade (MAC) repassado pela

Unido aos Estados.

e 04.07.03.009-3 - dilatacdo percutéanea de estenoses e anastomo-
ses biliares, que consiste na dilatacdo das estenoses biliares utili-
zando balBes introduzidos por via percutanea sendo realizada em pa-
cientes com alto risco cirtrgico.* . O Financiamento se d& pelo teto de

Média e Alta Complexidade (MAC) repassado pela Unido aos Estados.

e 04.07.03.010-7 - drenagem biliar percutanea externa, que consiste
no procedimento em que o cateter € introduzido pela pele e colocado
dentro do canaliculo biliar, sendo conectado a uma bolsa coletora ex-
terna e acarretando na saida da bile do figado em direcdo a bolsa co-
letora. > O Financiamento se da pelo teto de Média e Alta Complexi-

dade (MAC) repassado pela Unidao aos Estados.

As deliberacdes da CIB-SUS/MG (Comisséo Intergestores Bipartite)
estruturam e cofinanciam as cirurgias gerais do aparelho digestivo de média
e alta complexidade. Elas baseiam-se na Politica Estadual, com fluxos

centralizados no sistema SUS Facil-MG e regulados pela SES/MG. Assim, no
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estado de Minas Gerais, os procedimentos do “Aparelho Digestivo Subgrupo

0407” sado organizados pelo Estado por meio de diretrizes. Regulacéo
Assistencial, sendo o acesso a cirurgias de média e alta complexidade feito
via SUS Fécil, apés avaliacdo de especialistas na atencdo primaria e
secundéaria. Politica Opera Mais, que: co-financia procedimentos cirdrgicos
hospitalares através de diversos anexos normativos que aprovam repasses
especificos e listam cotas de cirurgias do aparelho digestivo para aliviar filas.
Politicas de Atencdo Hospitalar (Valora Minas), que estabelece modulos de
monitoramento de qualidade e repasses financeiros aos prestadores

hospitalares sob gestdo estadual e municipal ©

Assim, o Estado de Minas Gerais conta com as unidades habilitadas no
SUS para atencdo cirdrgica e suas referéncias para as acées em cirurgia do
aparelho digestivo de média e alta complexidade por Regido de Saude no
Estado de Minas Gerais. O ingresso dos usuarios nas unidades que ofertam
os servicos do SUS, ocorre por meio do sistema de regulacao, conforme
previsto na Politica Nacional de Regulacdo que organiza o servico em trés
dimensdes (Regulacdo de Sistemas de Saude, Regulacdo da Atencédo a
Saude e Regulacdo do Acesso a Assisténcia) para qualificar a atencdo e o

acesso da populacédo as acdes e aos servicos de saude.

A competéncia administrativa para a oferta de cirurgia do aparelho
digestivo de média e alta complexidade €, portanto, comum e solidéria entre a
Unido, Estados e Municipios, cabendo aos Municipios a atribuicdo de ser a
porta de entrada e dar os devidos encaminhamentos do paciente no sistema
de saude publico, cabendo ao Estado e Unido o financiamento.

Considerando que foi indicado por médico um procedimento cirdrgico
gue esta disponivel no SUS, o presente caso € questdo estritamente
relacionada a gestdo em saude publica. Ndo hé registros na documentacéo
encaminhada que indiquem que a paciente se encontra aguardando em fila
para tratamento no SUS. A priorizagdo do caso concreto em relacdo aos

demais pacientes, cabe a central de regulacdo, considerando as
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peculiaridades de cada caso.

Até o momento, a condicdo de salde descrita para a paciente néo
caracteriza situacdo de urgéncia meédica, conforme definicdo em resolucdo do
Conselho Federal de Medicina’.

A condicdo descrita para a paciente indicou a instituicdo de conduta
terapéutica cirargica eletiva especializada. Apesar da relativa estabilidade
clinica descrita no relatorio apresentado, a espera em fila de regulacdo para
atendimento no SUS sem previsdo ou definicdo de uma data para instituicdo do
tratamento proposto pode expor a paciente a risco de complicacbes, como
colangite, ictericia obstrutiva, formacdo de calculos (litiase), dano hepético e
cirrose ou abscessos hepaticos.
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