Nota Técnica 429841

Data de conclusao: 11/11/2025 10:19:43

Paciente

Idade: 54 anos
Sexo: Masculino

Cidade: Maceio/AL

Dados do Advogado do Autor

Nome do Advogado: -
Numero OAB: -

Autor esté representado por: Defensoria Publica

Dados do Processo

Esfera/Org&o: Justica Estadual

Vara/Serventia: Tribunal de Justica do Estado de Alagoas

Tecnologia 429841

CID: 162.0 - Hemorragia subdural (aguda) (n&o-traumatica)
Diagnostico: FISTULA DURAL

Meio(s) confirmatério(s) do diagnéstico ja realizado(s): Documentacao médica anexa em
autos.

Descricao da Tecnologia

Tipo da Tecnologia: Procedimento

Descricdo: 0403070082 - EMBOLIZAGAO DE FISTULA ARTERIO-VENOSA DA CABECA E
PESCOCO

O procedimento estainserido no SUS? Sim

O procedimento estd incluido em: SIGTAP
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Outras Tecnologias Disponiveis

Tecnologia: 0403070082 - EMBOLIZACAO DE FISTULA ARTERIO-VENOSA DA CABECA E
PESCOCO

Descrever as opc¢des disponiveis no SUS e/ou Saude Suplementar: Os procedimento esta
incorporado na rede publica de saude. Contudo, conforme parecer do NIJUS/Al ndo esta
prestadores disponiveis contratualizados no momento.

Custo da Tecnologia

Tecnologia: 0403070082 - EMBOLIZACAO DE FISTULA ARTERIO-VENOSA DA CABECA E
PESCOCO

Custo da tecnologia: -

Fonte do custo da tecnologia: -

Evidéncias e resultados esperados

Tecnologia: 0403070082 - EMBOLIZACAO DE FISTULA ARTERIO-VENOSA DA CABECA E
PESCOCO

Evidéncias sobre a eficacia e seguranca da tecnologia: A embolizacdo de fistula
arteriovenosa (FAV) da cabeca e pescoco, incluindo as fistulas durais, representa atualmente
uma das principais abordagens terapéuticas minimamente invasivas para o tratamento dessas
lesdes vasculares. As fistulas durais sdo comunicacdes anémalas entre artérias meningeas e
seios venosos durais ou veias corticais, podendo levar a manifestagfes clinicas graves, como
cefaleia, déficits neurolégicos focais, convulsbes e, em casos mais severos, hemorragias
intracranianas, incluindo hematomas subdurais.

A embolizacdo endovascular tem se mostrado eficaz na oclusdo da comunicagao
arteriovenosa, promovendo a reducdo do fluxo patolégico e, em muitos casos, a cura
angiografica da lesdo. O objetivo principal € eliminar o refluxo venoso cortical e interromper o
fluxo an6malo, prevenindo novos episédios hemorragicos e a progressdo dos sintomas
neurologicos. As técnicas podem incluir o acesso transarterial, transvenoso ou uma
combinacdo de ambos, dependendo da anatomia da fistula e do padréo de drenagem venosa.
Materiais embodlicos como Onyx®, NBCA (n-butil-cianoacrilato), particulas e coils sé&o
selecionados conforme a complexidade e o tipo de fluxo da fistula.

Em termos de eficacia, a embolizacdo apresenta taxas elevadas de oclusdo completa da
fistula, variando de acordo com a localizacdo e o grau da lesdo. Nos casos de fistulas durais
associadas a hemorragia subdural, a interrupcdo do fluxo patolégico tende a resultar em
melhora clinica significativa e prevengcdo de recorréncias hemorragicas. Além disso, o
procedimento oferece vantagens em relacdo a cirurgia aberta, como menor morbidade, tempo
de recuperacédo reduzido e menor risco de complicacdes relacionadas a manipulacao direta de
estruturas neurais.

A seguranca da embolizacéo é considerada satisfatoria, embora existam riscos inerentes ao
procedimento endovascular. Complicacdes possiveis incluem oclusdo inadvertida de vasos
normais, isquemia cerebral, trombose venosa, perfuragdo vascular ou reacdo aos agentes
emboalicos. No entanto, com o avanco das técnicas de microcateterismo, controle angiogréafico

Pagina 2 de 4



preciso e experiéncia das equipes neurointervencionistas, a incidéncia de eventos adversos
graves tem diminuido de forma significativa.

De modo geral, a emboliza¢do endovascular é considerada uma tecnologia eficaz e segura no
tratamento de fistulas arteriovenosas durais da cabeca e pescoco, inclusive nos casos
complicados por hemorragia subdural. Sua adog¢ao tem contribuido para melhor progndstico
clinico, controle dos sintomas e reducao das taxas de recorréncia, consolidando-se como o
tratamento de escolha na maioria das situagdes, isoladamente ou em combinagédo com outras
abordagens terapéuticas.

Beneficio/efeito/resultado esperado da tecnologia: O principal beneficio esperado da
embolizacdo de fistula arteriovenosa da cabeca e pescoco € a oclusdo completa da
comunicacdo andmala entre artérias e veias, interrompendo o fluxo patolégico responsavel por
sintomas neurologicos e riscos hemorragicos. O procedimento visa prevenir novas
hemorragias, promover melhora clinica e estabilizacdo neurolégica, além de reduzir a
necessidade de cirurgias mais invasivas. Espera-se, ainda, recuperacao mais rapida, menor
morbidade e melhora significativa na qualidade de vida do paciente.

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

Conclusao

Tecnologia: 0403070082 - EMBOLIZACAO DE FISTULA ARTERIO-VENOSA DA CABECA E
PESCOCO

Concluséao Justificada: Favoravel

Conclusao: Diante das evidéncias apresentadas, conclui-se que a embolizacdo de fistula
arteriovenosa da cabeca e pescoco, especialmente nos casos de fistula dural associada a
hemorragia subdural, constitui uma tecnologia eficaz e segura, amplamente respaldada pela
prética clinica e pela literatura especializada.

O procedimento oferece elevado potencial de resolucdo da lesdo vascular, prevencao de novas
hemorragias e melhora do quadro neurolégico, com menor risco e tempo de recuperacao
reduzido em comparacao as abordagens cirargicas tradicionais.

Assim, considerando seus beneficios clinicos, perfil de seguranca favoravel e impacto positivo
sobre o0 prognéstico e a qualidade de vida do paciente, € plenamente justificavel e
recomendavel o deferimento para a realizacdo da embolizacdo endovascular como tratamento

indicado neste caso.
Ha evidéncias cientificas? Sim

Justifica-se a alegacao de urgéncia, conforme definicdo de Urgéncia e Emergéncia do
CFM? Sim

Justificativa: Com risco de lesdo de 6rgdo ou comprometimento de fungéo

Referéncias bibliograficas:
e Guest, W. & Krings, T. “Transvenous Approaches to Embolization of Dural

Arteriovenous Fistulae of the Cavernous Sinus.” Journal of Neuroendovascular Therapy,
Vol. 16, Issue 2, 2022, pp. 63-73. DOI: 10.5797/jnet.ra.2021-0001
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e Lietal. “Endovascular embolization of high-grade cerebral dural arteriovenous fistulas —
assessment of long-term recurrences.” Neurosurgery (via PMC), 2024

NatJus Responsavel: AL - Alagoas
Instituicdo Responsavel: NATJUS (8)
Nota técnica elaborada com apoio de tutoria? Néo

Outras Informacdes: .
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