Nota Técnica 79306

Data de conclusao: 03/06/2022 18:55:31

Paciente

Idade: 16 anos
Sexo: Masculino

Cidade: Porto Alegre/RS

Dados do Advogado do Autor

Nome do Advogado: -
Numero OAB: -

Autor esta representado por: -

Dados do Processo

Esfera/Orgao: Justica Federal

Vara/Serventia: 5% Vara Federal de Porto Alegre

Tecnologia 79306

CID: Q85.0 - Neurofibromatose (ndo-maligna)
Diagnéstico: Neurofibromatose (ndo-maligna) e Paralisia cerebral diplégica espastica

Meio(s) confirmatério(s) do diagnéstico ja realizado(s): relatorio de médico e fisioterapeuta
descrevendo a historia clinica e a incapacidade funcional.

Descricao da Tecnologia

Tipo da Tecnologia: Procedimento
Descricao: Treinamento Intensivo em Reabilitacdo Neurolégica do Adulto (Método TREINI)

O procedimento esta inserido no SUS? Néao

Outras Tecnologias Disponiveis

Tecnologia: Treinamento Intensivo em Reabilitacdo Neurolégica do Adulto (Método TREINI)
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Descrever as opc¢coes disponiveis no SUS e/ou Saude Suplementar: O SUS disponibiliza
assisténcia e reabilitacao multidisciplinar, incluindo fisioterapia, e prevé um projeto terapéutico
baseado na avaliacdo das necessidades de cada paciente (5). Ainda, o Ministério da Saude
publicou as Diretrizes de Atencdo a Pessoa com Paralisia Cerebral, documento que orienta as
politicas publicas.

Custo da Tecnologia

Tecnologia: Treinamento Intensivo em Reabilitacdo Neuroldgica do Adulto (Método TREINI)
Custo da tecnologia: -

Fonte do custo da tecnologia: -

Evidéncias e resultados esperados

Tecnologia: Treinamento Intensivo em Reabilitacdo Neurolégica do Adulto (Método TREINI)

Evidéncias sobre a eficacia e seguranca da tecnologia: O método de reabilitacao pleiteado
pelo autor foi desenvolvido e patenteado por dois fisioterapeutas brasileiros. Nao encontramos
qualquer estudo especificamente sobre esse método (chamado TREINI), nem mesmo artigos
de autoria dos seus desenvolvedores, que estejam indexados nas principais bases de dados
de pesquisa sobre intervencées em saude (4). No site do método, ha explicagbes breves e
também n&o encontramos qualquer referéncia publicada em periddico cientifico sobre o
método. Existe apenas uma lista de referéncias a estudos experimentais ou conceituais que,
novamente, ndo citam o método nem sao de autoria de seus desenvolvedores.

Encontramos uma revisao sistematica de intervencdes, publicada em 2013, conduzida com o
objetivo de avaliar a evidéncia disponivel sobre intervencbes em criancas com paralisia
cerebral de qualquer subtipo motor, topografia e grau de incapacidade (5). Foram pesquisadas
uma ampla gama de bases de dados com critérios de inclusdao amplos, entre eles que pelo
menos 25% da amostra fosse composta por criangas com paralisia cerebral. A qualidade da
evidéncia e a forca de recomendacédo foram avaliadas pelo sistema GRADE (6). Foram
encontrados 166 artigos que preenchiam os critérios de inclusdo sobre 64 intervencdes
distintas avaliando 131 desfechos. Dentre esses desfechos, 16% apresentaram forte
recomendacao favoravel, 58% recomendacgdes fracas (tanto favoraveis quanto desfavoraveis) e
20% apresentaram forte recomendacao desfavoravel. Dentre as intervengcbes com desfechos
que resultaram em forte recomendacao favoravel na area de fisioterapia estavam as seguintes
intervencdes: terapia de movimento induzida por restricdo, treinamento bimanual, terapia
focada no contexto, treinamento direcionado a objetivos, terapia ocupacional apds toxina
botulinica e programas domésticos para melhorar a performance motora e auto-cuidado. Nao
foram encontrados estudos que fizessem mencéo ao método patenteado TREINI.

Beneficio/efeito/resultado esperado da tecnologia: qualidade de vida, melhora de
parametros laboratoriais e reduc¢ao de eventos adversos.

Recomendacoes da CONITEC para a situacao clinica do demandante: Nao avaliada

Conclusao
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https://paperpile.com/c/TCWwlV/4xry
https://www.zotero.org/google-docs/?zaRz7c
https://www.zotero.org/google-docs/?9gqhhz
https://www.zotero.org/google-docs/?QMaIhZ

Tecnologia: Treinamento Intensivo em Reabilitacdo Neuroldgica do Adulto (Método TREINI)
Conclusao Justificada: N&o favoravel

Conclusao: E inequivoco que a parte autora necessita de reabilitagdo motora a ser fornecida
pelo SUS. Destaca-se, a titulo de exemplificacdo das opcgdes terapéuticas disponiveis pelo
SUS, o Centro de Reabilitacado de Porto Alegre (CEREPAL). Trata-se de uma entidade privada,
sem fins lucrativos, declarada de utilidade publica Federal, Estadual e Municipal. Nela, estao
disponiveis médicos fisiatras e neuropediatras, fisioterapeutas, terapeutas ocupacionais,
fonoaudidlogos e psicologos, bem como assistentes sociais e nutricionistas. Além do
atendimento multiprofissional com reabilitacdo da fala, estimulacdo sensorio-funcional dos
membros superiores, oficina de dérteses, manejo de manifestacbes comportamentais (como
agitacdo e agressividade) e de sintomas neuroldgicos (como crises convulsivas), realiza-se
reabilitacdo motora a partir de plano terapéutico complexo e individualizado conforme
especificidades do quadro motor do paciente. Descrevem-se, entre os métodos de fisioterapia
utilizados, o Bobath. A terapia Bobath foi uma das primeiras terapias desenvolvidas
especificamente para reabilitacdo motora de criancas com diagnostico de paralisia cerebral de
forma que apresenta maior embasamento cientifico do que a tecnologia pleiteada em processo
(8).

Diferentemente da alternativa disponivel pelo SUS, ndo ha evidéncia cientifica com qualidade
metodoldgica adequada que sustente a superioridade da TREINI em relac&o a qualquer outra
forma de reabilitacéao.

Ha evidéncias cientificas? Sim

Justifica-se a alegacao de urgéncia, conforme definicao de Urgéncia e Emergéncia do
CFM? Nao
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NatJus Responsavel: RS - Rio Grande do Sul

Instituicao Responsavel: TelessaudeRS-UFRGS
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Nota técnica elaborada com apoio de tutoria? Nao

Outras Informacgoes: Conforme relatério médico, o caso em tela é portador de paralisia
cerebral do tipo tetraparesia espastica associada a hipdxia neonatal. Com atraso no
desenvolvimento desde o nascimento, realizou inumeros tratamentos, sem sucesso. No
momento, faz tratamento com equoterapia semanalmente. Apresenta sequelas funcionais e
atraso na linguagem. Com vistas a melhora na qualidade de vida e reabilitagdo neurologica,
pede tratamento intensivo pelo método TREINI por no minimo 36 meses, cinco vezes na
semana, 4h por dia, além de acompanhamento via aplicativo TREINI com 20 minutos diarios
para acompanhamento das atividades prescritas pela equipe a familia.

A paralisia cerebral corresponde a um grupo heterogéneo de condi¢cdes secundarias a alguma
lesao no sistema nervoso central ocorrida no desenvolvimento fetal ou no cérebro imaturo (1,2).
Trata-se de uma condi¢cdo permanente e ndo progressiva, embora possa modificar conforme a
maturacao cerebral. A expressao clinica é variada e o tipo tetraparesia espastica tipicamente é
0 que apresenta maior comprometimento funcional. A fisioterapia € uma parte fundamental no
manejo desses pacientes, com o objetivo de melhorar a postura, coordenac¢ao e mobilidade.
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