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NOTA TECNICA 6315
IDENTIFICACAO DA REQUISICAO

CAMARA/VARA: Vara Unica

COMARCA: Pirapetinga

| - DADOS COMPLEMENTARES A REQUISICAO:

IDADE: 66 anos

PEDIDO DA ACAO: Cirurgia de artroplastia total dos joelhos - &cido

zolendronico

DOENCA(S) INFORMADA(S): M810

FINALIDADE / INDICACAO:

REGISTRO NO CONSELHO PROFISSIONAL: CRMMG- 75493
NUMERO DA SOLICITACAO: 2024.0006315

Il — PERGUNTAS DO JUIZO:

ELABORACAO DE NOTA TECNICA

lIl — CONSIDERACOES/RESPOSTAS:

Devido ao envelhecimento da populacéo e, consequentemente, ao aumento
do nimero de pacientes com osteoartrose, a indicacdo da artroplastia total
do joelho (ATJ) e de sua revisdo € cada vez mais frequente. Implantes
convencionais sao usados na maioria dos casos, mas em uma parcela dos
pacientes pode haver comprometimento grave das estruturas ligamentares,
deformidades severas ou perdas 0sseas, 0 que impde a necessidade de um

implante completamente constrito.
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Codigo Nome

MATS
M235
MET3
MB95
MOGE
MOGS
T840
T843

Te44

T845

Ta47

Ta43

T849

Taas

T933

T983

¥a22

Y828

¥a31

Y3383

Gonartrose ndo especificada

Instahilidade crénica do joelho

Outras osteonecroses secundarias

Osteolise

Fratura de osso subseguente a implante ortopédico, protese articular ou placa ossea
Outros franstornos osteomusculares pas-procedimentos

Complicacdo mecanica de pratese articular interna

Complicacio mecdnica de outros dispositivos, implantes e enxertos 0sseos

Complicacio mecdnica de outros dispositivos, implantes e enxertos ortopédicos
internos

Infeccdo e reacao inflamatoria devidas & protese articular intermna

Infeccdo e reacio inflamatoria devidas a outros dispositivos protéticos, implantes e
enxertos ortopédicos internos

Outras complicactes de dispositivos protéticos, implantes e enxertos ortopédicos
internos

Complicacdo ndo especificada de dispositivo protético, implante e enxerto
ortopédicos internos

Outras complicacfes de cuidados médicos e cirdrgicos especificados n3o
classificados em outra parte

Seqielas de luxacao, entorse e distensdo do membro inferior

Segilelas de complicagdes dos cuidados médicos e cirdrgicos ndo classificados em
ouira parte

Owutros dispositivos (aparelhos) associados a incidentes adversos e os ndo
especificados - proteses e outros implantes, incluindo materiais e acessdrios

Outros dispositivos (aparelhos) associados a incidentes adversos e os ndo
especificados - dispositivos (aparelhos) diversos, inclusive combinacies, ndo
classificada em outra parie

Reacdo anormal em paciente ou complicacdo tardia, causadas por intervencdo

cindrgica com implante de uma prétese interna, sem mengio de acidente durante a
intervencio

Segielas de reacdo anormal em paciente ou complicacdo tardia causada por
procedimento medico e cirdrgico sem mencgao de acidente durante o procedimento

O procedimento solicitado estd disponivel no SUS tabela SIGTAB
04.08.05.005-5 - ARTROPLASTIA TOTAL DE JOELHO - REVISAO / RE-
CONSTRUCAO

Procedimento de substituicdo dos componentes de uma artroplastia de joe-

lho, prévia, por novos componentes de revisdo e/ou reconstrucdo. admite

uso de cimentacéo.

A realizacdo de cirurgias através do SUS depende de pactuacdo com o

gestor municipal, diretores de instituicdes onde seréo realizados os proce-

dimentos e gestores estaduais. Como trata-se de procedimento de alto

custo esta a cargo da Secretaria de Estado da Saude.
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Medicamento solicitado -ACIDO ZOLENDRONICO

O Acido Zoledrénico é um inibidor da reabsorcéo 6éssea mediada por
osteoclastos. Inibe a atividade osteoclastica que esta aumentada e

inibe a liberacdo de calcio dos ossos nduzida por tumores.

O Acido Zoledrdnico também é indicado para prevencéo da perda 0s-
seadecorrente do tratamento antineoplasico (tratamento de algumas pato-
logias) a base de hormdnios em pacientes.

No PCDT vigente o Pamidronato € indicado para o tratamento de
osteoporose, no entanto o acido zoledrénico (ZOL) e o ibandronato sao
0S unicos bisfosfonatos aprovados para uso intravenoso para o
tratamento da osteoporose pés-menopausa nadose de 5mg/ano e 3mg

a cada 3 meses, respectivamente.

IV — CONCLUSOES:

v O procedimento e medicamento solicitados estdo bem indicados

para a doenca informada e disponiveis no SUS

v Nao se trata de procedimento de urgéncia/emergéncia.

v Levando-se em conta a complexidade do procedimento devera ser
realizado se as condicdes clinicas permitirem e com todas cautelas
necessarias (banco de sangue, reserva de CTI, fisioterapia respira-
toria dentre outras caso necessario

v O procedimento é de alto custo e esta a cargo da Secretaria de Es-

tado da Saude.

V — REFERENCIAS:

Portal do CNJ

Portal do Ministério da Saude
Portal da CONITEC

VI - DATA: 30/09/2024 NATJUS TIMG
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