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NOTA TECNICA
IDENTIFICACAO DA REQUISICAO

CAMARA/VARA: 19 CACIV
COMARCA: Carangola

| - DADOS COMPLEMENTARES A REQUISICAO:

NUMERO DA SOLICITACAO: 2023.0004709

IDADE: 12 anos Sexo: Feminino
DOENCA(S) INFORMADA(S): CID 10: D56.1

PEDIDO DA ACAO: SUPLEMENTO FORTINI E NUTREN JUNIOR
FINALIDADE / INDICACAO: DESNUTRICAO E TROMBOSE

REGISTRO NO CONSELHO PROFISSIONAL: CRN9-5.342; CRMMG
15.975-S, 22.010, 36.421

Il — PERGUNTAS DO JUIZO:

Elaborar parecer referente ao caso, mormente em relacao a enfermidade da

menor e a necessidade de uso do insumo.
lIl — CONSIDERACOES/RESPOSTAS:

Conforme a documentacdo médica datada de 05/07/2017,
08/06/2018, 10/07/2018, 30/10/2018, 28/01/2019, trata-se de crianca LAB,

12 anos, com diagndéstico hematolégico com confirmagcdo por exames

de beta talassemia menor, esplenomegalia, trombose de veia porta e
varizes de esofago. Acompanhamento por hematologista da Fundacao
Hemominas, tendo recebido alta do Hemominas em 10/07/2018, para
controle com pediatra e hepatologista. Historia de hemorragia
digestiva, por trombose de veia porta e escleroterapia das varizes de
esbfago em 2017 no servico de gastroenterologia/hepatologia do
Hospital das Clinicas da UFMG. Angiotomografia da aorta abdominal,
realizada no Hospital Sirio-Libanés em S&o Paulo, de 27/07/2017,
mostrando trombose crdnica de veia porta, esplenomegalia volumosa,
maior que esperado para pacientes com hipertensdo portal. Considerar
investigacdo de doencas mieloproliferativas. Tecido solido

retroperitoneal inespecifico, podendo estar relacionado com doencas
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mioloproliferativas. A partir de 2018, relatérios de pediatras e mudanca
do diagndéstico para talassemia maior. Uso de ensure dieta com pouca
fermentacdo, devido ao metabolizacdo dos alimentos, fornecido pelo
municipio, deferido judicialmente, conforme declaragdo da Secretaria
Municipal de Saude de Carangola datada de 25/10/2018, que esta
disponivel para a familia e pode ser substituido por Nutren junior,
Pediasure em alguns casos que é mais baixo em lactose. Solicitado
Fortini 08 latas/més, por ser a formula que melhor se adapta ao caso.

As talassemias sao hemoglobinopatias quantitativas,
hereditarias, genéticas, decorrentes de mutagoes, na maioria dos casos,
nos genes das globinas alfa ou beta, que promovem a redugao ou a
auséncia de sintese de uma ou mais cadeias de globina formadoras da
hemoglobina. O resultado dessas alteragdes moleculares ocasiona
desequilibrio na produgcdo das cadeias de globina, tendo como maior
consequéncia a eritropoese ineficaz. Apresentam enorme variedade de
manifestagoes clinicas e laboratoriais, de acordo com a cadeia afetada
e com o grau de desequilibrio na produgao quantitativa. Sao
classificadas de acordo com a cadeia polipeptidica afetada, sendo as
mais frequentes as talassemias do tipo alfa e as do tipo beta. As
talassemias B talassemia beta, abrange trés apresentagdes clinicas:
talassemia beta menor/trago talassémico beta (anemia leve), a beta
intermediaria (de anemia leve a grave, podendo necessitar de transfusdes
de hemacias de forma esporadica ou crénica) e beta maior (anemia grave
que necessita de transfusdoes de hemacias a cada 2 a 4 semanas desde
0S primeiros meses de vida).

Nas pessoas com beta talassemia menor ha discreta anemia com
a qual o individuo pode conviver, e € compativel com uma vida normal,
ou em alguns casos, hem a anemia existe. Muitas vezes o diagnostico é
feito de forma acidental. Pacientes com talassemias menores nao
necessitam tratamento na maioria das vezes. Em certas situagoes,

como durante a gestagao, recomenda-se uma suplementagao da dieta
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com acido félico. Na talassemia maior a anemia é severa e se inicia
nos primeiros meses de vida, podendo vir acompanhada de ictericia,
deformidades 6sseas e esplenomegalia. O tratamento da talassemia
maior € um grande desafio ao médico. Inclui programa de transfusao
de sangue permanente, esplenectomia em alguns casos, e tratamento
com guelantes para retirar excesso de ferro decorrente das multiplas
transfusdes. A esplenomegalia maciga desenvolve- se precocemente,
secundaria ao aumento da taxa de destruicao das células vermelhas e
pela presenga da hematopoiese extramedular esplénica, podendo levar
ao quadro clinico caracteristico do hiperesplenismo, com encurtamento da
sobrevida das hemacias, piora da anemia e/ou de outras citopenias.

O retardo no crescimento com baixa estatura é comum na
talassemia beta maior. Os padrdes de crescimento sédo relativamente
normais até a idade de 8 a 10 anos se as transfusées e a quelagao
forem adequadas, quando entao a velocidade de crescimento comega
a diminuir. Pessoas mal queladas tém seu crescimento comprometido ja a
partir dos 5 a 6 anos. Os principais fatores que contribuem para o
crescimento insuficiente em pessoas com talassemia beta maior sao
anemia cronica, sobrecarga de ferro, hiperesplenismo e toxicidade da
quelagao. Em pacientes peri- puberes, o hipogonadismo deve ser
investigado antes de se comegar o tratamento com hormoénio de
crescimento, pois pode resultar na diminuicdo da sensibilidade a insulina e
na intolerancia a glicose. Acompanhamento regular do crescimento,
desenvolvimento puberal, capacidade reprodutiva e das fungoes
enddcrinas é fundamental para se atingir uma boa qualidade de vida. A
avaliagdo do crescimento deve ser feita a cada 6 a 12 meses. Avaliagédo
endocrinologica deve ser feita anualmente a partir dos 10 anos de idade ou
antes com exames de: TSH, T4 livre, glicemia de jejum, teste de tolerancia
oral a glicose, cortisol em jejum, calcio e fosforo séricos, densidade mineral
o0ssea e na puberdade, colete LH, FSH e esteroides sexuais.

No manejo do paciente com talassemia inclui adequar a terapia
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transfusional, otimizar a quelagdao de ferro e orientagdao nutricional
para garantir oferta de calorias, zinco, vitamina D, calcio e acido félico.
Desta forma € importante uma vida saudavel com uma alimentacéo
equilibrada e pratica de exercicios aerébicos como andar, caminhar,
pedalar, nadar, principalmente para O tratamento O nutricionista é o
profissional que pode lhe ajudar com uma dieta correta e saudavel.
O esquema dadieta depende do tipo de talassemia apresentada,
porque ndo é necessaria nenhuma alimentacdo especial para as
formas minor da doenga, que sdo menos graves e que normalmente
ndo causam sintomas. O calcio é importante para a parte 0ssea, assim
é fundamental ingerir alimentos ricos em calcio, como leite e seus
derivados vegetais verdes, como espinafre, couve e brécolis, além de
améndoas e castanhas. A vitamina D também €& importante para
aumentar a fixacdo de calcio nos ossos, encontrada em alimentos
como peixes, ovos, leite e derivados. O contato do sol com a pele
estimula a producdo de vitamina D, porém deve-se ter o cuidado de se
expor ao sol nos horéarios antes das 10 horas ou apos as 16 horas. Ja nas
formas intermediaria e principalmente na forma maior, na qual o
paciente necessita receber transfusdes sanguineas frequentemente,
ocorre um acumulo de ferro no organismo que pode ser prejudicial
para 60rgdos como coragao e figado. Assim, deve-se evitar o excesso
de alimentos ricos em ferro, como figado, carnes vermelhas, frutos do
mar, gema de ovo e feijdo. Deve-se aumentar a ingestao de alimentos
que atrapalham a absorcdo de ferro no intestino, como leite e
derivados e cha preto. O cha preto cria uma espécie de barreira para a
absorcao do ferro no intestino.

A terapia enteral (TNE) por sondas ou ostomias, consiste de
procedimentos que permitem a administragdo de nutrientes, na forma
liguida, pelo trato digestivo por via oral, sondas ou ostomias, visando
manter e/ou recuperar o estado nutricional do paciente. Indicada para

individuos com alteracdo metabdlica ou fisiolégica que cause
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mudancas restritivas ou suplementares em sua alimentagéo
relacionadas a utilizac&o biolégica de nutrientes ou a via de consumo
alimentar (enteral ou parenteral). A terapia alimentar, nos casos de
necessidades alimentares especiais, difere muito conforme o tipo de
alteracéo fisiologica e metabdlica de cada individuo. Nesse sentido, uma
atencdo nutricional bem planejada pode suprir as necessidades
nutricionais do individuo, sob os aspectos qualitativo e quantitativo,
bem como sob a forma de administracdo dos alimentos. Por isto esta
terapia deve ser orientadas por nutricionista, guem determinara o tipo e
volume de dieta necessario a cada caso. Os pacientes que mais
demandam a TNE séao, além dos desnutridos, os em risco nutricional e
0s com doencas que resultam na impossibilidade de mastigacao e
degluticdo, como no AVE, cancer de cabeca, pescoco ou esbfago, doencas
neurolégicas em estagios avancados (Parkinson e Alzheimer).
Frequentemente, nestas situacdes, ha indicacdo de TNE prolongada, sem
necessidade de manutencdo da internacdo hospitalar, por estabilizacao
clinica do paciente, sendo a terapia nutricional enteral domiciliar mais
indicada. No Brasil, o uso de dietas artesanais e/ou semiartesanais é
incentivado para individuos sob cuidados no domicilio.

O Sistema Unico de Saude (SUS), n&o trata as dietas e insumos
como medicamentos, assim ndo existe no SUS legislagdo nacional
determinando o fornecimento de dieta industrializada para uso
domiciliar. A Politica Nacional de Alimentacdo e Nutricdo (PNAN) confere
institucionalidade a organizacdo e oferta dos cuidados relativos a
alimentacao e nutricao, bem como ressalta o papel do SUS na agenda
de seguranca alimentar e nutricional e na garantia do direito humano a
alimentacdo adequada e saudavel. Nesse contexto, destaca-se que o
cuidado alimentar devera, sempre que possivel, ser realizado por meio
de técnicas dietéticas especificas que utilizam os alimentos como base
da dieta do individuo, mesmo que portadores de necessidades

especificas. Excepcionalmente em situacado cientificamente justificada,
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guando esgotadas todas as outras alternativas terapéuticas, existem
diretrizes regulatérias loco-regionais, como a de Belo Horizonte, para
regulamentar a disponibilizac&o de dieta industrializada.

As dietas enterais variam quanto a seu tipo em artesanal ou
industrial. As dietas artesanais sao produzidas diariamente em
condicdes rigorosas de higiene, sob orientacdo de nutricionista, a partir de
produtos in natura, cozidos, ou ndao, triturados e peneirados. Podem
ser indicadas para individuos estaveis clinicamente, com doencas cronicas
ou em tratamento paliativo. Ndo ha evidéncias cientificas que mostrem
prejuizo na absorcédo de nutrientes provenientes de formula nutricional
com alimentos na inexisténcia de disfun¢cbes absortivas no sistema
digestorio e de doencas que demandam necessidades especiais de
nutrientes que ndo possam ser suprimidos nesta dieta. Contém proteinas,
vitaminas, carboidratos e sais minerais em propor¢cdo adequada as
necessidades estabelecidas. Apresentam como vantagem seu baixo
custo em relacdo as industrializadas, maior concentracdo de
probidticos antioxidantes e polifendis, diminuicdo da monotonia
alimentar e maior vinculacao a familia e sensacéo de estar alimentado.
Devem ser a primeira opc¢ao para o uso domiciliar. Tem o inconveniente
de necessitar de manipulacdo em condicbes sanitdrias adequadas para
evitar sua contaminacao.

As dietas industrializadas sao regulamentadas pela ANVISA e
contém macro e micronutrientes em propor¢cdes padronizadas.
Apresentam custo mais elevado; maior controle de qualidade sanitéria;
composicdo quimica definida e maior comodidade de preparacéao, se
comparadas a artesanal. Fortini®, Danone, € um suplemento infantil
hipercal6rico, com nutrientes que contribuem para recuperar a
nutricdo de criancas de 3 a 10 anos de idade, que estdo com
dificuldade de manter ou ganhar peso e/ou crescer adequadamente.
Contém 29 vitaminas e minerais, oferece mais energia em menor

volume para rapida recuperacao nutricional e é isento de lactose.
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Em maio de 2012, o Conselho Regional de Nutricdo do Parana
divulgou parecer comparando as dietas artesanais e industrializadas
para pacientes com necessidade de nutricdo enteral. Os autores
concluiram que né&o existem evidéncias de superioridade de uma
formula em relagdo a outra. Mesmo em situacdes especiais, como no
diabético ou desnutrido, a dieta artesanal pode ser modificada e adequada
as necessidades especiais com 0 uso de soja. Do ponto de vista de efeito
nutricional se comparadas a dieta artesanal e industrializada tem o mesmo
efeito, de modo que podem ser usadas indistintamente, devendo, a
artesanal, ser a primeira opcao para o uso domiciliar.

Conclusao: no caso em tela, trata-se de trata-se de crianca LAB, 12 anos,
com diagndstico hematoldgico com confirmacéo por exames de beta
talassemia menor, esplenomegalia, trombose de veia porta e varizes
de esofago. Acompanhamento por hematologista do Hemominas, tendo
recebido alta em 10/07/2018, para controle com pediatra e
hepatologista. Historia de hemorragia digestiva, por trombose da porta
e escleroterapia das varizes de esdfago em 2017 no servigco de
gastroenterologia/hepatologia do Hospital das Clinicas da UFMG.
Angiotomografia da aorta abdominal, realizada no Hospital Sirio-
Libanés, de 27/07/2017, mostrando trombose crbnica de veia porta,
esplenomegalia volumosa, maior que esperado na hipertensédo portal.
Considerar investigacdo de doencas mieloproliferativas. Tecido solido
retroperitoneal inespecifico, podendo estar relacionado com doencas
mioloproliferativas. A partir de 2018, relatérios de pediatras com
mudanca do diagndstico para talassemia maior. Uso de ensure dieta
com pouca fermentacdo, devido ao metabolizacdo dos alimentos,
fornecido pelo municipio, deferido judicialmente, conforme declaracdo da
Secretaria Municipal de Saude de Carangola datada de 25/10/2018, que
esta disponivel para a familia e pode ser substituido por Nutren junior,
Pediasure em alguns casos que é mais baixo em lactose. Solicitado

Fortini 08 latas/més, por ser a formula que melhor se adapta ao caso.
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As talassemias sao hemoglobinopatias quantitativas,
hereditarias, genéticas, decorrentes de mutagoées, na maioria dos casos,
nos genes das globinas alfa ou beta, que promovem a redugao ou a
auséncia de sintese de uma ou mais cadeias de globina formadoras da
hemoglobina. Apresentam enorme variedade de manifestagées clinicas
e laboratoriais, de acordo com a cadeia afetada e com o grau de
desequilibrio na produgao quantitativa. Sao classificadas de acordo
com a cadeia polipeptidica afetada, tipo alfa e beta. As talassemias B
talassemia beta, abrange trés apresentagées clinicas: talassemia beta
menor/trago talassémico beta (anemia leve), a intermediaria (anemia leve
a grave, pode necessitar de transfusées de hemacias de forma esporadica
ou crbénica) e beta maior (anemia grave que necessita de transfusées de
hemacias a cada 2 a 4 semanas desde 0s primeiros meses de vida).

Nas pessoas com beta talassemia menor ha discreta anemia com
a qual o individuo pode conviver, e € compativel com uma vida normal,
ou em alguns casos, nem a anemia existe. Pacientes com talassemias
menores nao necessitam tratamento na maioria das vezes. Na
talassemia maior a anemia é severa e se inicia nos primeiros meses de
vida, podendo vir acompanhada de ictericia, deformidades 6sseas e
esplenomegalia. O tratamento inclui programa de transfusao de
sangue permanente, esplenectomia em alguns casos, uso de quelantes.

O retardo no crescimento com baixa estatura é comum na
talassemia beta maior. Os padrdes de crescimento sido relativamente
normais até a idade de 8 a 10 anos se as transfusdes e a quelagao
forem adequadas, quando entao a velocidade de crescimento comega
a diminuir. Os principais fatores que contribuem para o crescimento
insuficiente em pessoas com talassemia maior sao anemia crénica,
sobrecarga de ferro, hiperesplenismo e toxicidade da quelagao.

No manejo do paciente com talassemia inclui adequar a terapia
transfusional, otimizar a quelacdo de ferro e orientagdo nutricional

para garantir oferta de calorias, zinco, vitamina D, calcio e acido félico.
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Desta forma € importante uma vida saudavel com uma alimentacéo
equilibrada e pratica de exercicios aerébicos como andar, caminhar,
pedalar, nadar. O nutricionista € o profissional que pode lhe ajudar com
uma dieta correta e saudavel. O esquema da dieta depende do tipo de
talassemia apresentada, porque ndo € necessaria nenhuma
alimentacao especial para as formas minor da doenca, que sao menos
graves e que normalmente n&do causam sintomas. O calcio €
importante para a parte 6ssea, assim é fundamental ingerir alimentos
ricos em calcio, como leite e seus derivados vegetais verdes, como
espinafre, couve e brocolis, além de améndoas e castanhas. A
vitamina D também € importante para aumentar a fixagc&do de calcio nos
0Sso0s, encontrada em alimentos como peixes, ovos, leite e derivados.
O contato do sol com a pele estimula a producédo de vitamina D, porém
deve-se ter o cuidado de se expor ao sol nos horéarios antes das 10 horas
ou apos as 16 horas. Ja nas formas intermediaria e principalmente na
forma maior, na qual o paciente necessita receber transfusdes
sanguineas frequentemente, ocorre um acumulo de ferro no
organismo que pode ser prejudicial para 6rgdos como coracao e
figado. Assim, deve-se evitar 0 excesso de alimentos ricos em ferro,
como figado, carnes vermelhas, frutos do mar, gema de ovo e feijao.
Deve-se aumentar a ingestdo de alimentos que atrapalham a absorcgéo
de ferro no intestino, como leite e derivados e cha preto. O cha preto
cria uma espécie de barreira para a absorcédo do ferro no intestino.

Vale ressaltar que:

- ndo foi encontrado critério para mudanca da classificacdo do tipo de
beta talassemia de maior, feito pelo hematologista, para maior, feito
por pediatras,

- A terapia alimentar, nos casos de necessidades alimentares especiais,
difere muito conforme o tipo de alteracéo fisiolégica e metabdlica de
cada individuo.

- O SUS, nao trata as dietas e insumos como medicamentos, e nao
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existe legislacdo nacional determinando o fornecimento de dieta
industrializada para uso domiciliar.

- Conforme parecer do Conselho Regional de Nutricdo do Parana que
comparou as dietas artesanais e industrializadas para pacientes com
necessidade de nutricdo enteral, ndo existem evidéncias de
superioridade de uma formula em relacdo a outra. Do ponto de vista de
efeito nutricional se comparadas, a dieta artesanal e industrializada, tem o
mesmo efeito podendo serem usadas indistintamente, devendo, a
artesanal, ser a primeira op¢éo para o uso domiciliar.

- A dieta artesanal tem maior concentracao de probiodticos, polifendis e
antioxidante € mais barata e se necessario pode, em sua formula, ser
suplementada com insumos industrializados.

- ndo ha indicacdo de terapia enteral em pacientes com talassemia
menor, e nem maior que nao seja modificacdes simples na dieta oral.

- lactose esta indicada em caso de talassemia maior por dificultar a
absorcéao do ferro.
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