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NOTA TECNICA

IDENTIFICACAO DA REQUISICAQO
SOLICITANTE: MM. Juiza de Direito Dra. Maria Isabela Freire Cardoso
PROCESSO N°.: 5009903642021813.0433
CAMARA/VARA: JUIZADO ESPECIAL - 2° JD
COMARCA: Montes Claros
| - DADOS COMPLEMENTARES A REQUISICAO:
REQUERENTE: JNS
IDADE: 58 anos
PEDIDO DA ACAOQ: Implante de Neuroestimulador Cerebral Profundo
DOENCA(S) INFORMADA(S): G 20
FINALIDADE / INDICACAO: Como opgédo de terapéutica substituta a
alternativa de terapéutica farmacoldgica, regularmente disponivel na rede
publica - SUS
REGISTRO NO CONSELHO PROFISSIONAL: CRMMG 46530
NUMERO DA SOLICITACAO: 2021.0002528
Il - PERGUNTAS DO JUiZO:

Informagdes acerca do procedimento cirurgico pretendido, a patologia

apresentada, bem como sobre o tratamento prescrito e competéncia para a
sua realizagao.
Ill - CONSIDERACOES/RESPOSTAS:

Conforme a documentagdo apresentada trata-se de paciente com

diagnostico de Doenga de Parkinson estabelecido em 2006, com evolugéo
progressiva tipica da doenga, e sintomatologia refrataria ao tratamento
farmacoldgico, predominando sintomas de acinesia e rigidez que ocasionam
incapacidade funcional.

Consta que o paciente preenche os critérios técnicos para a indicacao
da terapia proposta (neuroestimulagéo cerebral profunda), com a finalidade
de obter melhor controle clinico e consequente melhora da qualidade de vida.

Doenca de Parkinson: A Doenga de Parkinson (DP) consiste uma

afeccdo neuroldgica progressiva, caracterizada pela degeneragédo do sistema
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nervoso central. Causa a morte neuronal da substancia negra e reduz os
niveis de dopamina. Existem mais de 50 sinais que caracterizam a doenca,
dentre estes o tremor em repouso, rigidez, bradicinesia, alteragbes de
equilibrio e dificuldade na marcha.

E considerada a segunda enfermidade neurodegenerativa mais comum
na populagdo idosa. O diagndstico € complexo e baseado na clinica
apresentada pelo paciente e nao ha possibilidade de realizagdo de exames
especificos para o mesmo, o que o torna normalmente tardio.

O tratamento da DP deve ser individualizado e pode envolver a
necessidade de uma equipe multidisciplinar. O tratamento da DP é feito de
acordo com os estagios da doencga. Ainda nao se tem conhecimento de um
tratamento que visa a cura do paciente.

Nao existem atualmente terapéuticas capazes de diminuir ou travar o
processo neurodegenerativo (modificadoras do curso da doenca), nem de
substituir os neurénios perdidos (neuro-restauradoras). Todos os farmacos,
cirurgias e terapias visam a retardar a progressao da doenga, minorar seus
efeitos e contribuir para uma boa qualidade de vida.

As intervengbes terapéuticas atualmente disponiveis apenas tém a
capacidade de melhorar os sintomas da doenca, com eficacia notoriamente
mais elevada nos sintomas motores. A abordagem cirurgica da Doenga de
Parkinson vem sendo empregada ha muito tempo, muito antes da introdugéo
de medicacdo dopaminérgica.

A estimulacdo cerebral profunda, conhecida como DBS, do inglés
“Deep Brain Stimulation”, tem sido estabelecida como um tratamento seguro
e eficaz para um grupo selecionado de pacientes com a doenga de
Parkinson. A identificacdo de pacientes que sdo os mais provaveis de se
beneficiar da neuroestimulacdo cerebral profunda ¢é extremamente
importante, sendo o primeiro passo para uma bem-sucedida intervencao
cirurgica.

“A estimulagdo cerebral profunda (ECP) atua recuperando o equilibrio

fisiolbgico nos nucleos da base sem a necessidade de restabelecer 0s niveis
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de dopamina, sendo métodos mais seguros. A ECP consiste na implantagdo
cirurgica de um eletrodo, que pode ser uni ou bilateral. Um gerador é
colocado na regido subclavicular e conectado aos eletrodos, por meio de
cabos, objetivando a aplicagdo de corrente elétrica de baixa intensidade as
estruturas nervosas no interior do encéfalo, permitindo, assim, uma
neuromodulagdo (FERREIRA, 2014)”.3

‘A ECP se mostra eficaz apenas no tratamento de pacientes que
obtiveram melhora com o uso da Levodopa, mas que, devido a utilizacdo da
mesma, apresentam discinesias induzidas por ela. Esse tipo de cirurgia, em
geral, permite a reducdo das discinesias e o controle dos sintomas do
parkinsonismo, apresentando melhores resultados nos pacientes mais jovens
(KANG; FANG, 2018)”.2

O estado do Rio Grande do Sul, desde 2012 passou a oferecer através
do SUS, a cirurgia para implante de estimulador cerebral profundo em

paciente com a Doenga de Parkinson. nttps/saude.rs.gov.br/estado-passa-a-oferecer-pelo-sus-

cirurgia-para-a-doenca-de-parkinson

Em Belo Horizonte a cirurgia para implante de estimulador cerebral
profundo (Deep Brain Stimulation — DBS), é oferecida para pacientes do SUS
diagnosticados com Doenga de Parkinson. Sendo realizada apenas pela
Santa Casa de BH e pelo Hospital das Clinicas — UFMG.

Critérios de indicagdo para o tratamento cirurgico para a DP:
diagndstico estabelecido, sintomas responsivos a levodopa, controle
insatisfatorio dos sintomas motores mesmo apds adequagdao ao melhor
esquema possivel, expectativa de melhora de sintomas motores, (pacientes
jovens se beneficiam melhor).

O tratamento cirurgico é ofertado em Centros de Referéncia dispostos
conforme Portaria SAS/MS n° 756/2005 — Servigo de Neurocirurgia Funcional
Estereotaxica. O procedimento solicitado esta disponivel através dos codigos
abaixo:

- 04.03.08.001-0 — Implante de eletrodo para estimulagao cerebral,
- 04.03.08.002-9 — Implante de gerador de pulsos para estimulagao cerebral

(inclui conector);
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OPME:

- 07.02.01.010-3 — Conjunto de eletrodos e extensdo para estimulagao
cerebral;

- 07.02.01.015-4 — Gerador para estimulagao cerebral.

Relacdo dos Centros de Referéncia de Alta Complexidade em Neurologia

-

ESTABELECIMENTO
Hospital Universitario Professor Edgard Santos

Hospital de Base do Distrito Federal

Hospital das Clinicas da UFMG — Universidade Federal de Minas Gerais — Hospital das Clinicas
Santa Casa de Belo Ho

nte - Santa Casa de Misericérdia de Belo Horizonte
Hospital das Clinicas Samuel LibSnio Pouso Alegre
Santa Casa - Assoc| ficente de Campo Grande

Hospital Geral rioy Assoc. Protec3o & Maternidade e a Inf.
Hospital da Re:
on — Sociedade Hospitalar Angelina Caron
Cajuru

rsitario Evangélico de Curitiba
< - Universidade Federal do Paransd
rsitario Regional Norte do Parand

rsitério Onofre Lopes

Hospital de
Hospital Un
Hospital Un
Hospital das Clinicas de Porto Aleare

Hospital 530 Lucas da PUC

rmandade Santa Casa de Misericérdia de Porto Alegre
Hospital das Clinicas Botucatu UNESP

Hospital das Clinicas da UNICAMP de Campinas - Universidade Estadual Campinas
Hospital & Maternidade Celso Pierro - Sociedade Campineira de Educacio e Instrucio
Hospital das Ol AEPA RibaIrSo Preto

Hospital de Ba
Hospital Santa Marcelina - Casa de Sadde Santa Marcelina

Hospital das Clinicas - Fundag3o Faculdade de Medicina Mec Mpas
Hospital S30 Paulo - Escola Paulista Medicina UMNIFESP

Hospital S30 Joaquim - Real e Benemérita Sociedade Portuguesa de Beneficincia
Santa Casa de S3o0 Paulo Hospital Central

https://www2.camara.leq.br/atividade-leqgislativa/comissoes/comissoes-

permanentes/cpd/arquivos/apresentacao-eduardo-davis-ministerio-da-saude

Cabe aos gestores estaduais, distrital € municipais do SUS, conforme
competéncias e pactuagdes, a estruturacdo da rede assistencial, o
estabelecimento dos servigos de referéncia e o estabelecimento de fluxos

para o atendimento das pessoas com DP. altacomplexdade@saude.gov.br

No caso concreto, a terapia proposta esta em conformidade com as

diretrizes técnicas atuais para o quadro apresentado pelo paciente.

IV — REFERENCIAS:
1) Portaria Conjunta n° 10, de 31 de outubro de 2017. Aprova o Protocolo

Clinico e Diretrizes Terapéuticas da Doenca de Parkinson.
2) Portaria SAS/MS n° 756 de 27 de dezembro de 2005.

https://www.saude.mg.gov.br/index.php?option=com_gmgé&controller=document&id=521

3) Brazilian Journal of Development, Curitiba, v.7, n.5, p. 47677-47698 may.
2021.
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4) Doenca de Parkinson e o Sistema Unico de Saude. Camara dos Deputados
Comissao de Defesa dos Direitos das Pessoas com Deficiéncia. Brasilia/DF, 7
de junho de 2018.

https://www2.camara.leq.br/atividade-leqgislativa/comissoes/comissoes-
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5) International Parkinson and Movement Disorder Society Evidence-Based
Medicine Review: Update on Treatments for the Motor Symptoms of
Parkinson’s Disease.

https://www.movementdisorders.org/MDS-Files1/Resources/PDFs/

TreatmentsforMotorSymptomsofPD-2018.pdf

6) A Doenca de Parkinson e Seus Tratamentos: uma revisao bibliografica. —
Centro Universitario Filadélfia - UniFil. Londrina - PR., 2011.
https://web.unifil.br/pergamum/vinculos/000004/000004 14.pdf

7) Doengca de Parkinson - Recomendagbes, Academia Brasileira de

Neurologia. 2010.
https://neurologiahu.paginas.ufsc.br/files/2012/08/Manual-de-recomenda
%C3%A7%C3%B5es-da-ABN-em-Parkinson-2010.pdf
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