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NOTA TECNICA N2 8425/2025 - NAT-JUS/SP - Elaborada em conformidade com notas
técnicas anteriormente emitidas relacionadas a enfermidade e tecnologia solicitadas.

1. Identificacdo do solicitante

1.1. Solicitante: [
1.2. Processo n2: 5001667-04.2025.4.03.6316

1.3. Data da Solicitagdo e Resposta: 17/10/2025

1.4. Data de nascimento do paciente: 20/10/1970

1.5. Requerida: SAUDE PUBLICA

2. Enfermidade:

Outras coxartroses pds-traumaticas - CID M16.5

3. Descricao da tecnologia solicitada
Cirurgia ortopédica de artroplastia de quadril

4. Discussdo e Conclusdo

4.1. Evidéncias sobre a eficicia e seguranca da tecnologia:

O Sistema Unico de Saude (SUS) é um dos maiores e mais complexos sistemas de
saude publica do mundo, abrangendo desde o simples atendimento para avaliagdo da
pressdo arterial, por meio da Atencdo Primaria, até o transplante de drgdos, garantindo
acesso integral, universal e gratuito para toda a populagdo do Pais.

Com a sua criacao, o SUS proporcionou o acesso universal ao sistema publico de
saude, sem discriminagao.

A atencdo integral a saude, e ndo somente aos cuidados assistenciais, passou a ser
um direito de todos os brasileiros, desde a gesta¢do e por toda a vida, com foco na saude
com qualidade de vida, visando a prevencao e a promoc¢ao da saude.

A gestdo das agOes e dos servigos de saude deve ser solidaria e participativa entre
os trés entes da Federacgdo: a Unido, os Estados e os municipios.

A rede que compde o SUS é ampla e abrange tanto acdes, quanto os servicos de
saude. Engloba a atengdo primaria, média e alta complexidade, os servigcos urgéncia e
emergéncia, a atencdo hospitalar, as acdes e servicos das vigilancias epidemioldgica,
sanitaria e ambiental e assisténcia farmacéutica.

A “Carta dos Direitos dos Usuarios da Saude” traz informagdes para que vocé
conheca seus direitos na hora de procurar atendimento de saude. Ela relne os seis
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principios basicos de cidadania que asseguram ao brasileiro o ingresso digno nos sistemas
de saude, seja ele publico ou privado.

Todo cidad3o tem direito ao acesso ordenado e organizado aos sistemas de saude.

Todo cidaddo tem direito a tratamento adequado e efetivo para seu problema.

Todo cidaddo tem direito ao atendimento humanizado, acolhedor e livre de
qualquer discriminacao.

Todo cidadao tem direito a atendimento que respeite a sua pessoa, seus valores e
seus direitos.

Todo cidaddao também tem responsabilidades para que seu tratamento acontecga da
forma adequada.

Todo cidad3o tem direito ao comprometimento dos gestores da saude para que os
principios anteriores sejam cumpridos.

4.2. Beneficio/efeito/resultado esperado da tecnologia:
Tratamento da condigdo clinica descrita.

5. Conclusdo

A Portaria de Consolidagdo n? 3/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, contém as
diretrizes para a organiza¢do da Atenc¢do a Salde no ambito do Sistema Unico de Saude
(SUS) visando superar a fragmentagdo da atencdo e da gestdo nas Regides de Salde e
aperfeicoar o funcionamento politico-institucional do SUS com vistas a assegurar ao
usuario o conjunto de agdes e servigos que necessita com efetividade e eficiéncia.

O ingresso dos usuarios nas unidades que ofertam os servigcos do SUS, ocorre por
meio do sistema de regulagdo, conforme previsto na Politica Nacional de Regulagao que
organiza o servigo em trés dimensdes (Regulacdo de Sistemas de Saude, Regulacdo da
Atencdo a Saude e Regulacdo do Acesso a Assisténcia) para qualificar a atencdo e o acesso
da populacdo as agbes e aos servicos de saude.

A alteragdo da fila de espera pode acarretar agravamentos a outros pacientes. No
caso de urgéncias, emergéncias ou mesmo situacdes oncoldgicas, a quebra da fila é
realizada. Deve ser questionado aos gestores dos entes federativos responsaveis
(municipal e estadual), pelo sistema de referéncia e contrarreferéncia, o acompanhamento
das solicitacdes (ordem da fila) dos pacientes que estdo aguardando os procedimentos de
maneira eletiva.

A determinacao da localidade onde sera feito o acompanhamento deve seguir os
protocolos de referenciamento vigentes no municipio de domicilio e pelos meios/érgédos
responsaveis no SUS.
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O NATJUS-SP é desfavoravel a solicitacdo, ressaltando a necessidade de ser
respeitada a logica do sistema de referéncia e contrarreferéncia para o prosseguimento do
tratamento.

Justifica-se a alegacdo de urgéncia, conforme definicdo de urgéncia e emergéncia do CFM?
() SIM, com potencial risco de vida

() SIM, com risco de lesdao de 6rgdo ou comprometimento de funcao

(x)NAO

6. Outras Informacdes — conceitos:

ANS - Agéncia Nacional de Saude Suplementar

A ANS é a agéncia reguladora do setor de planos de saude do Brasil. Tem por finalidade
institucional promover a defesa do interesse publico na assisténcia suplementar a saude,
regulando as operadoras setoriais, contribuindo para o desenvolvimento das acbes de
saude no pais.

ANVISA - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

A ANVISA é uma agéncia reguladora vinculada ao Ministério da Saude e sua finalidade é
fiscalizar a producdo e consumo de produtos submetidos a vigilancia sanitdria como
medicamentos, agrotoxicos e cosméticos. A agéncia também é responsavel pelo controle
sanitario de portos, aeroportos e fronteiras.

CONITEC - Comissdo Nacional de Incorporacgdo de Tecnologias no Sistema Unico de Saude.
A CONITEC é um 6rgao colegiado de carater permanente do Ministério da Saude, que tem
como funcdo essencial assessorar na definicdo das tecnologias do SUS. E responsével pela
avaliagdo de evidéncias cientificas sobre a avaliagao econdmica, custo-efetividade, eficacia,
a acurdcia, e a seguranca do medicamento, produto ou procedimento, e avaliacdo
econOmica: custo-efetividade.

RENAME - Relacdao Nacional de Medicamentos Essenciais

O RENAME é um importante instrumento orientador do uso de medicamentos e insumos
no SUS. E uma lista de medicamentos que reflete as necessidades prioritarias da populacio
brasileira, contemplando o tratamento da maioria das patologias recorrentes do pais.
https://www.conass.org.br/wp-content/uploads/2022/01/RENAME-2022.pdf

REMUME - Relagdo Municipal de Medicamentos Essenciais
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A REMUME é uma lista padronizada de medicamentos adquiridos pelo municipio, norteada
pela RENAME (Relag¢do Nacional de Medicamentos) que atende as necessidades de satude
prioritarias da populacdo, sendo um importante instrumento orientador do uso de
medicamentos no municipio.

PROTOCOLOS CLINICOS E DIRETRIZES TERAPEUTICAS (PCDT) - regramentos do Ministério
da Saude que estabelecem critérios para o diagnodstico da doenga ou do agravo a saude; o
tratamento preconizado, com os medicamentos e demais produtos apropriados, quando
couber; as posologias recomendadas; os mecanismos de controle clinico; e o
acompanhamento e a verificagdo dos resultados terapéuticos, a serem seguidos pelos
gestores do SUS. S3o baseados em evidéncia cientifica e consideram critérios de eficacia,
seguranga, efetividade e custo-efetividade das tecnologias recomendadas.

FINANCIAMENTO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA é de responsabilidade das trés esferas
de gestdo do SUS, conforme estabelecido na Portaria GM/MS n. 204/2007, os recursos
federais sdo repassados na forma de blocos de financiamento, entre os quais o Bloco de
Financiamento da Assisténcia Farmacéutica, que é constituido por trés componentes:

» Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica: destina-se a aquisicdo de
medicamentos e insumos no ambito da Atengdo Primaria em saude e aqueles relacionados
a agravos e programas de saude especificos, inseridos na rede de cuidados deste nivel de
atencdo. O Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica (Cbaf) inclui os medicamentos
que tratam os principais problemas e condi¢des de saude da populagdo brasileira na
Atencdo Primaria a Saude. O financiamento desse Componente é responsabilidade dos trés
entes federados. A responsabilidade pela aquisicdo e pelo fornecimento dos itens a
populacdo fica a cargo do ente municipal, ressalvadas as variacGes de organizacdo
pactuadas por estados e regides de saude.

» Componente Estratégico da Assisténcia Farmacéutica: financiamento para o custeio dos
medicamentos destinados ao tratamento de patologias que, por sua natureza, possuem
abordagem terapéutica estabelecida. Este componente é financiado pelo Ministério da
Saude, que adquire e distribui os insumos a ele relacionados. O Componente Estratégico
da Assisténcia Farmacéutica (Cesaf) destina-se ao acesso dos medicamentos e insumos
destinados aos agravos com potencial de impacto endémico e as condicdes de saude
caracterizadas como doencas negligenciadas, que estdo correlacionadas com a
precariedade das condi¢des socioeconémicas de um nicho especifico da sociedade. Os
medicamentos do elenco do Cesaf sdo financiados, adquiridos e distribuidos de forma
centralizada, pelo Ministério da Saude, cabendo aos demais entes da federagdo o
recebimento, o armazenamento e a distribuicdo dos medicamentos e insumos dos
programas considerados estratégicos para atendimento do SUS.
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» Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica: este componente tem como
principal caracteristica a busca da garantia da integralidade do tratamento
medicamentoso, em nivel ambulatorial, de agravos cujas abordagens terapéuticas estdo
estabelecidas em Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas (PCDT). Estes PCDT
estabelecem quais sao os medicamentos disponibilizados para o tratamento das patologias
contempladas e a instancia gestora responsdvel pelo seu financiamento. O Componente
Especializado da Assisténcia Farmacéutica (Ceaf) é uma estratégia de acesso a
medicamentos, no ambito do SUS, para doencas cronico-degenerativas, inclusive doencas
raras, e é caracterizado pela busca da garantia da integralidade do tratamento
medicamentoso, em nivel ambulatorial, cujas linhas de cuidado estdo definidas em
Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas (PCDT) publicados pelo Ministério da Saude.
Os medicamentos que constituem as linhas de cuidado para as doengas contempladas
neste Componente estdo divididos em trés grupos de financiamento, com caracteristicas,
responsabilidades e formas de organizacao distintas.

A autoria do presente documento nao é divulgada, nos termos do artigo 32, §19, da
Resolugdo n2 479/2022, do Conselho Nacional de Justica.
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