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PARECER TECNICO NAT/TJES N° 479/2021

Vitoria, 11 de maio de 2021

Processo n° e
B ivpctrado  por
representado por e

O presente Parecer Técnico atende solicitacdo de informacoes técnicas da 12 Vara da Infancia

e Juventude de Cariacica, requeridas pela MM. Juiza de Direito Dra. Morgana Dario Emerick,

sobre o procedimento: “Cirurgia de criptorquidia”.

I - RELATORIO

1.

De acordo com os fatos relatados na Inicial, o Requerente de 1 ano de idade, apresenta
quadro de criptorquidia, tendo a referida anomalia sido detectada desde o
nascimento. A genitora recebeu orientacoes médicas para que esperasse até que o autor
completasse 6 meses para, entdo, verificar se a anomalia persistia ou se teria se
resolvido de forma natural, sem a necessidade de interven¢ao médica. Aguardou os 6
meses e notou que a situacdo nao regularizou. Buscou atendimento médico mas por
conta da pandemia da Covid 19 em 2020 ter intensificado, as consultas foram
suspensas. Em janeiro de 2021, a genitora procurou novamente atendimento médico
para o autor, tendo sido fornecido laudo pelo Dr. David Rodrigo de Breu Custodio
(CRM - ES 12.174) em 27/01/2021, o qual confirmava o quadro clinico apresentado

desde o nascimento do autor e requeria com emergéncia a intervencao cirdargica



Poder Judiciario
Estado do Espirito Santo
Nucleo de Assessoramento Técnico aos Juizes — NAT

precoce (até 2 anos de idade) para realizacao de Orquidopexia direita e Herniorrafia
Inguinal direita, buscando a correcao da anomalia apresentada pelo autor. nascido em
22/02/2019, apresenta criptorquidia com necessidade de cirurgia de criptorquidia,
pois sofre de fortes dores. Refere ainda que encontra-se aguardando cirurgia na Central
de Vagas. Pela urgéncia na realizacdo do procedimento, recorre a via judicial. De
acordo com o laudo médico a consequéncia da nao realizacao da cirurgia em carater de
urgéncia, pode gerar danos irreversiveis ao autor, tais como cancer de testiculo, hérnia
inguinal e problemas de infertilidade na vida adulta. Sendo assim é notoria a urgéncia
na realizacdo da intervencao, afim de evitar esses possiveis danos. Diante desse fato

recorre a via judicial para obter o pleito.

As fls. ndo numeradas se encontra orcamento do procedimento pleiteado em papel
timbrado do Hospital Meridional /Praia da Costa no valor de R$ 4500,00 (quatro mil e

quinhentos reais).

As fls. 16 consta laudo de ultrassonografia de abdémen total, datado de 17/02/2020,
identificando uma imagem em regiao inguinal direita podendo corresponder a um

testiculo.

As fls. 17 laudo emitido pelo Dr. David Rodrigo de Abreu Custédio, médico clinico,
CRMES-12174, em 27/01/2021, informando que o paciente tem diagnostico de
criptorquidia comprovada por ultrassonografia, sendo que a sua correcao cirargica €
importante até os dois anos de idade devido aos riscos de complicacdo como cancer no

testiculo, hérnia inguinal e problemas de infertilidade na vida adulta.

II —- ANALISE
DA LEGISLACAO

1.

A Portaria N° 399 de 22 de fevereiro de 2006 divulga o Pacto pela Satde 2006 —
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Consolidacao do SUS e aprova as Diretrizes Operacionais do referido pacto. Em seu
Anexo II, item III — Pacto pela Gestao, item 2 — Regionalizacdo, define que um dos
objetivos da regionalizacao é garantir a integralidade na atencao a saade, ampliando o
conceito de cuidado a saude no processo de reordenamento das acoes de promocao,
prevencao, tratamento e reabilitacio com garantia de acesso a todos os niveis de

complexidade do sistema.

2. A Resolucao n° 1451/95 do Conselho Federal de Medicina define urgéncia e

emergéncia: Artigo 1° — Os estabelecimentos de Prontos Socorros Pablicos e Privados deverido
ser estruturados para prestar atendimento a situacoes de urgéncia emergéncia, devendo
garantir todas as manobras de sustentacao da vida e com condicoes de dar continuidade a
assisténcia no local ou em outro nivel de atendimento referenciado. Paragrafo Primeiro —
Define-se por URGENCIA a ocorréncia imprevista de agravo a saide com ou sem risco
potencial de vida, cujo portador necessita de assisténcia médica imediata. Paragrafo Segundo -
Define-se por EMERGENCIA a constatacio médica de condicdes de agravo a satde que
impliquem em risco iminente de vida ou sofrimento intenso, exigindo portanto, tratamento

médico imediato.

DA PATOLOGIA

1.

Criptorquidia é termo que tem origem no grego cripstos, que significa oculto, e
orqui, que significa testiculo, ou seja, a criptorquidia significa a auséncia do testiculo
no seu lugar habitual, a bolsa escrotal. Os testiculos se desenvolvem durante a vida
fetal (intrauterina) na regiao abdominal, e entdo comecam seu trajeto de descida para a
bolsa escrotal, terminando-o ao final da gestacdo. Essa migracdo descendente é
propiciada por diversos fatores e pode ser interrompida em qualquer local durante este
processo, originando a criptorquidia. A criptorquidia representa uma das afeccoes mais
comuns da infancia, principalmente em bebés prematuros. Pode ocorrer de um lado

(unilateral) ou dos dois lados (bilateral). Essa troca de ambiente que ocorre ao final da
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gestacao tem uma razao de ser: para produzir espermatozoides viaveis e maduros, os
testiculos devem trocar o calor de dentro do abdome por um lugar um pouco mais frio,
o escroto. Uma diferenca de 1,5 a 2,0 °C entre esses dois locais pode ser suficiente para
inibir a producao de espermatozoides. A criptorquidia deve ser diagnosticada e tratada
o quanto antes, pois podem surgir complicacoes ao manter os testiculos em um local
anomalo. Entre elas deve-se destacar as grandes chances de malignizacao do testiculo e
sua consequente transformacdo em uma neoplasia (cancer), o que ocorre bem mais

tardiamente. Podem ainda ocorrer torcoes testiculares, hérnias e infertilidade.

Em trés quartos dos casos, o testiculo desce nos trés primeiros meses de vida, mas
aqueles que nao atingiram a bolsa escrotal até um ano de vida dificilmente o farao

naturalmente, sendo necessario tomar alguma medida para que isso ocorra.

DO TRATAMENTO

1.

O tratamento cirtargico é o padrao para a criptorquidia, principalmente para testiculo
alto ou impalpavel, apds falha ou rejeicao do tratamento hormonal, e associacdo com
hérnia inguinal. Nao ha contraindicacao ao tratamento cirargico. Pode ser orquipexia
para testiculos viaveis ou orquiectomia (retirada) nos casos de testiculos atréficos. Nos
casos de testiculos impalpaveis, a videolaparoscopia simultaneamente localiza e

corrige.

DO PLEITO

1.

Cirurgia para correcao de criptorquidia direita.
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III - CONCLUSAO

1.

No presente caso, o menor de 1 ano e 3 meses, apresenta criptorquidia a direita com

necessidade de tratamento ciruargico.

Nao consta nos autos documento comprobatorio da solicitacdo administrativa prévia
da consulta/cirurgia (SISREG - Sistema Nacional de Regulacao) e nem documento que
comprove a negativa de fornecimento por parte dos entes federados (Municipio e
Estado).

O tratamento da criptorquidia é cirargico e geralmente realizado apoés a crianca
completar seis meses ou um pouco antes de dois anos de vida. A correcao da
criptorquidia é necessaria para preservar a fertilidade pois sao nos testiculos que sao
produzidos os espermatozoides. A temperatura deles (35,5°C) é diferente da
temperatura corporal (36-37°C). Para sobreviver, os gametas masculinos nao podem
permanecer em um ambiente que seja mais quente do que o do 6rgao. Além disso a
permanéncia do testiculo no abdomen ou no canal inguinal (caso do Requerente)
também pode colaborar para o surgimento de tumores malignos e estid associada a
maior chance de tor¢ao do testiculo, quadro de emergéncia que pode levar a retirada do

mesmo.

Em conclusao, este NAT entende que a consulta/cirurgia pleiteada é
padronizada pelo SUS e esta indicada para o caso em tela, sendo que tal
consulta deve ser disponibilizada preferencialmente em estabelecimento
de satde que realize o procedimento cirargico, evitando dessa forma o
deslocamento desnecessario da Requerente. Cabe a Secretaria de Estado
da Satude disponibiliza-la com prioridade pelo ja descrito acima. Mesmo que
nao seja do Municipio a responsabilidade pela disponibilizacao da consulta/cirurgia,
ele deve acompanhar a tramitacao até que seja efetivamente agendada e informar o

Requerente.
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6. Ha que considerar o Enunciado n° 93 da I, II E III Jornadas de Direito da Saade do

Conselho Nacional de Justica, que diz:

“Nas demandas de usuarios do Sistema Unico de Satide — SUS por acesso a acdes e
servicos de saude eletivos previstos nas politicas publicas, considera-se excessiva a
espera do paciente por tempo superior a 100 (cem) dias para consultas e exa-
mes, e de 180 (cento e oitenta) dias para cirurgias e tratamentos”. (grifo

Nnosso)
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