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| - NOTAS INICIAIS

Vida e saude sao direitos individuais indisponiveis por exceléncia, de forma que de-
vem ser tutelados pelo Ministério Publico, tanto como autor de medidas judiciais, como
fiscal da lei. A atuacao do Ministério Publico como custos legis nas acoes de medicamentos
é de extrema importancia, pois, como defensor da ordem juridica, deve atuar pela preser-
vacdo do Sistema Unico de Saude (SUS), na perspectiva de que o direito do cidaddo seja
atendido dentro dos principios e diretrizes do referido sistema, sob pena de que nao haja
tratamento igualitario aos seus usuarios (na medida de suas desigualdades) e que o valor
despendido para o cumprimento de uma ordem judicial sem a observancia da Politica de
Assisténcia Farmacéutica resulte na auséncia de outros produtos e servicos de satide para
toda a populacao.

Sabemos que o Ministério Publico deve priorizar a atuagao em demandas coletivas?,
mas muitas vezes as questoes individuais que se apresentam nos atendimentos a popula-
¢ao ou nos feitos em tramitagao na condic¢ao de custos legis, permitem detectar problemas
que reclamam a nossa intervencao, seja para promover a melhoria da prestacao do servi-
¢o publico de satide ou para coibir eventual beneficio ilicito as custas do paciente?.

Assim, ante a complexidade das politicas publicas em satde e o volume de deman-
das que aportam nas Promotorias de Justica, este Centro de Apoio Operacional, respeitan-
do a independéncia funcional e considerando que cada caso deve ser analisado individu-
almente, pontuou algumas questoes visando subsidiar a atuacdo do Ministério Publico em
demandas individuais relacionadas a Assisténcia Farmacéutica, seja como autor ou fiscal
da lei, ressalvando-se que por se tratar de questdes atinentes a saude publica, cada caso
deve ser analisado individualmente.

1 Sobre o tema, preceitua a Tese n. I do curso “Entendendo o SUS: aspectos praticos e normativos — Médulos I e II - Margo de 2015”: I - O Minis-
tério Publico deve priorizar sua atuagdo coletiva, extra e judicialmente, nas questoes de saude publica, sem prejuizo de sua atribui¢do para as demandas
individuais. (aprovada por maioria). Disponivel em: <http://intranet.mp.sc.gov.br/intranet/conteudo/Material Apoio/TesesConclusivasdoCursoEntendendoo-
SUS-2015.pdf>. Acesso em: 21 set. 2018.

2 Sobre o assunto: Chieffi AL, Barata RB. A¢Oes judiciais: estratégia da industria farmacéutica para introdugao de novos medicamentos. Rev. Saude
Publica, 2010. Disponivel em: <http://www.redalyc.org/articulo.oa?id=67240185005>. Acesso em: 21 setembro 2018; Ainda: <http://gl.globo.com/sp/bauru-
-marilia/noticia/2016/01/justica-condena-dez-pessoas-por-fraude-em-tratamento-de-psoriase.html>. Acesso em: 21 set. 2018.
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Il - ASSISTENCIA FARMACEUTICA NO SUS

O Brasil é o tGnico Pais com mais de 100 milhoes de habitantes em que hé previsao
de um sistema publico universal, integral e gratuito a toda populacgao?®, que inclui aten-
dimentos ambulatoriais e hospitalares, exames de diagnéstico (do teste-rapido a tomo-
grafia computadorizada), transplantes, hemodialise, fisioterapia, acupuntura, grupos de
apoio para tratamentos de saude, servigos de atendimento moével, promocao da saude e,
entre tantos outros, a assisténcia farmacéutica.

Uma adequada assisténcia farmacéutica é parte essencial da assisténcia a satide, e 0
acesso a medicamentos €, em muitos casos, fundamental para o processo de atencao in-
tegral a saude. A garantia do acesso a medicamentos, especialmente aqueles recém-lan-
cados, ditos inovadores, no entanto, tem sido tema frequente de debates e até mesmo de
tensdes entre usuarios e gestores do SUS, muitas vezes mediadas pelo Judiciario. A socie-
dade tem assistido esperancosa, ou até mesmo assombrada, a uma verdadeira avalanche
de inovacgoes tecnoldgicas no campo da saude*.

A incorporacgao, exclusao ou alteracao de tecnologias no SUS sao atribui¢oes do Mi-
nistério da Saude, assessorado pela Comissao Nacional de Novas Tecnologias (CONITEC)>,
e envolve a andlise de evidéncias cientificas sobre a eficicia, a acuracia, a efetividade e a
seguranca do medicamento, produto ou procedimento objeto do processo, além da ava-
liacao econdmica comparativa dos beneficios e custos em relacao as tecnologias ja incor-
poradas, conforme preconizado no art. 19-Q da Lei n. 8.080/1990.

Para alcancar os principios da universalidade, integralidade e da equidade de acesso
a tratamentos medicamentosos, nosso sistema publico de saude optou pela selecao de
medicamentos nao apenas para as doengas mais prevalentes, mas também para as doen-
cas negligenciadas, com base na anadlise e aplicacdo dos critérios acima. Apés a respon-
sabilidade pelo fornecimento ser pactuada na Comissao Intergestores Tripartite (CIT), os
medicamentos selecionados sao incorporados pelo SUS e inseridos na Relacao Nacional
de Medicamentos Essenciais (RENAME), a qual deve ser atualizada a cada dois anos.

A dltima RENAMES®, publicada em 2018, elenca 869 itens destinados a atender as ne-
cessidades de satde prioritarias da populacao brasileira.

A RENAME é, em sintese, um documento de referéncia nacional, norteador da Poli-
tica Nacional de Medicamentos, da Politica de Assisténcia Farmacéutica e da producao

3 Apenas a titulo de conhecimento, registramos que em Portugal também ha sistema publico de satide, denominado Servico Nacional de Satude
(SN'S), mas para acessar alguns servigos, como consultas, exames, medicamentos e atendimento emergencial, o paciente precisa pagar taxas moderadoras
(ex.: a consulta custa em média 5 euros; atendimento em emergéncia custa 20 euros, os valores vao aumentando a partir do que é solicitado pelo médico).
Estdo isentos dessas taxas as pessoas comprovadamente carentes, menores de 18 anos, pessoas com doencas graves, gestantes, entre outros casos espe-
cificos. Na Inglaterra também ha o Servico Nacional de Satude (NHF) e nele ndo ha exigéncia de contribuicdo pessoal do paciente para acessar os servigos
de consultas, exames e procedimentos, ressalvados os servicos de oftalmologia, odontolégicos e de dispensacao de medicamentos, que para determinados
grupos é gratuito (como menores de 18 anos, maiores de 60 anos, pessoas com cancer, gestantes etc.) e para outros ha cobranca de valores (ex.: o paciente
que néo estd no grupo como destinatario gratuito da politica de assisténcia farmacéutica, paga o valor de 8 euros por medicamento prescrito).

4 Disponivel em: <http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/protocolos_clinicos_diretrizes_terapeuticas_v1.pdf>. Acesso em: 21 set. 2018
5 Maiores informacoes disponiveis em: <http://conitec.gov.br/>. Acesso em: 21 set. 2018.
6 Disponivel em: <http://portalarquivos2.saude.gov.br/images/pdf/2018/novembro/23/17-0407M-RENAME-2018.pdf>. Acesso em: 26 nov. 2018.
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do mercado farmacéutico, servindo para orientar e subsidiar os estados e municipios na
elaboracao das suas respectivas relacoes de medicamentos — Relacdo Estadual de Medica-
mentos (RESME) e Relacdao Municipal de Medicamentos (REMUME).

Os medicamentos relacionados pelo Estado na RESME e pelo Municipio na REMUME
sdo definidos a partir das necessidades decorrentes do perfil epidemiolédgico da populagao
e das peculiaridades locais, mas com base na RENAME.

Assim, a RESME e a REMUME irao selecionar da RENAME, a partir de suas competén-
cias (discriminadas na sequéncia), os medicamentos necessarios para atender a demanda
da sua populacao, promovendo a respectiva sele¢ao, programagao, aquisi¢ao, armazena-
mento, controle de estoque e prazos de validade, distribui¢ao e dispensacao, para que o
medicamento seja de oferta continua.

No entanto, se excepcionalmente o paciente precisar de medicamento que esteja
relacionado na RENAME, mas que nao consta na RESME ou na REMUME, o Estado ou o
Municipio, a partir de suas competéncias (discriminadas na sequéncia), deve instaurar
um procedimento para fornecer o medicamento administrativamente, hipétese em que o
processo de aquisicao sera pontual e deflagrado apds a conclusao favoravel.

Por outro lado, se a demanda pelo medicamento for constante, o Estado ou o Municipio
devem avaliar a necessidade de inseri-lo na RESME ou na REMUME, considerados os crité-
rios técnicos pertinentes, e inclui-lo no processo de aquisicao da assisténcia farmacéutica.

Ressalta-se, por oportuno, que o perfil epidemiolégico da populacao pode, inclusive,
justificar a inclusao de outros farmacos que nao estejam na RENAME, situac¢ao, no entan-
to, em que o Estado ou o Municipio nao receberao o financiamento de outros entes para
fornecé-los.

Desse modo, a RESME e a REMUME devem apresentar os medicamentos necessarios
para a cobertura da necessidade da populacao, seja selecionando os medicamentos a par-
tir da RENAME ou suplementando sua relagao, considerando o nivel de complexidade de
atendimento inerente a cada ente.

A RENAME’ apresenta em seus anexos a relacao dos medicamentos a partir de seus
componentes, definindo-os em Bdsico (Anexo I), Estratégico (Anexo II) e Especializado
(Anexo III), os quais estao abaixo definidos, além de Insumos (Anexo IV) e Medicamentos
de Uso Hospitalar (Anexo V).

I - O Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica (CBAF) destina-se ao trata-
mento das patologias mais comuns, prevalentes e prioritarias passiveis de tratamento
na Atencao Basica, financiada pela Unido, estados e municipios. Constitui-se em medica-
mentos (Anexo I da RENAME) e insumos farmacéuticos (Anexo IV da RENAME).

As obrigacoes municipais e estaduais também podem ser pactuadas em ambito bi-
partite (entre Estado e municipios daquele estado). Por exemplo, em Santa Catarina, a
Comissao Intergestores Bipartite (CIB) definiu, a partir da Deliberagao n. 501/2013, alguns
medicamentos de disponibilizacao obrigatéria pelos municipios, possibilidade de aquisi-

7 Disponivel em: <http://portalarquivos2.saude.gov.br/images/pdf/2018/novembro/23/17-0407M-RENAME-2018.pdf>. Acesso em: 26 nov. 2018.
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cao de parte dos medicamentos por atas estaduais de registro de precos, além do valor das
contrapartidas financeiras. As deliberacoes na CIB podem ser periodicamente atualizadas.

Exemplos de medicamentos do CBAF (Anexo I): amoxicilina (para o tratamento de
infecgoes bacterianas), dipirona (analgésico e antipirético) e enalapril (para tratamento da
hipertensao arterial). Os medicamentos desse componente sao voltados para os princi-
pais agravos e programas de saude da Atencao Basica.

II- O Componente Estratégico da Assisténcia Farmacéutica (CESAF) destina-se ao tra-
tamento das doencas de perfil endémico, cujo controle e tratamento tenham protocolo e
normas estabelecidas e que possuam impacto socioecondmico. Sao doencgas que atingem
ou colocam em risco as coletividades e cujo tratamento é uma importante estratégia para
o controle epidemioloégico.

A responsabilidade pelo financiamento e aquisi¢cdo dos medicamentos é do Mi-
nistério da Saude, que os repassa a Secretaria Estadual da Saude, e esta, por sua vez, ar-
mazena e distribui aos municipios e as regionais de saude para dispensacao a populacao.

Exemplos de doencas tratadas no CESAF (Anexo II): tuberculose, hanseniase, malaria,
leishmaniose, doenca de Chagas, célera, esquistossomose, filariose, meningite, tracoma e
micoses sistémicas. As vacinas também fazem parte desta categoria.

III - O Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica (CEAF) destina-se a

garantir a integralidade do tratamento medicamentoso, em nivel ambulatorial, para algu-
mas situagoes clinicas, principalmente, agravos cronicos, com custos de tratamento mais
elevados ou de maior complexidade, cujas linhas de cuidado estao definidas em Protoco-
los Clinicos e Diretrizes Terapéuticas (PCDTSs) publicados pelo Ministério da Satude. O aces-
so a esses medicamentos serd garantido mediante a pactuacao entre a Unido, estados e
municipios, conforme diferentes responsabilidades definidas no Anexo XXVIII, Titulo 1V,
artigo 48 e seguintes, da Portaria de Consolidagao n. 2, do Ministério da Saude®.

Como exemplos, podem ser citados os medicamentos para o tratamento da artrite,
da esclerose multipla e das hepatites virais (Anexo III).

De acordo o artigo 49, do Anexo XXVIII, da Portaria de Consolidag¢ao n. 2, os medica-
mentos que fazem parte das linhas de cuidado para as doencas contempladas no CEAF
estdo divididos em trés grupos conforme caracteristicas, responsabilidades e formas de
organizacao distintas.

O Grupo 1 é composto por medicamentos sob responsabilidade de financiamento
pelo Ministério da Saude, sendo dividido em: a) Grupo 1A: medicamentos com aquisi¢ao
centralizada pelo Ministério da Saude e fornecidos as Secretarias de Sauide dos esta-
dos e Distrito Federal, sendo delas a responsabilidade pela programagao, armazenamen-
to, distribuicao e dispensacao para tratamento das doencas contempladas no ambito do
Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica; e b) Grupo 1B: medicamentos fi-
nanciados pelo Ministério da Satide mediante transferéncia de recursos financeiros para
aquisicao pelas Secretarias de Saude dos estados e Distrito Federal sendo delas a respon-
8 Disponivel em: <http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2017/prc0002_03_10_2017.html>. Acesso em: 21 set. 2018.
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sabilidade pela programacao, armazenamento, distribui¢ao e dispensa¢ao para tratamen-
to das doencas contempladas no dmbito do Componente Especializado da Assisténcia
Farmacéutica.

O Grupo 2 é constituido por medicamentos sob responsabilidade de financiamento,
aquisicao, programacao, armazenamento, distribui¢ao e dispensacao, pelas Secretarias
de Saude dos estados e do Distrito Federal, para tratamento das doencas contempladas
no ambito do Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica.

O Grupo 3 ¢é integrado por medicamentos sob responsabilidade das Secretarias de
Saude do Distrito Federal e dos municipios para aquisicao, programacao, armazenamen-
to, distribuicdo e dispensacado e que estd estabelecida em ato normativo especifico que
regulamenta o Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica.

O elenco de medicamentos do CEAF que pertence ao Grupo 1 (1A e 1B) e ao Grupo 2
consta na Tabela I anexada ao presente documento® .

No que se refere ao elenco de medicamentos do CEAF que pertence ao Grupo 3, a
Comissao de Intergestores Bipartite de Santa Catarina (CIB/SC) aprovou a Deliberacao n.
501/CIB/2013, que, no seu anexo A, apresenta a lista dos medicamentos que devem ser for-
necidos pelos municipios (Grupo 3) e, consequentemente, integrar as respectivas Relag¢oes
Municipais de Medicamentos - REMUMEs. O referido elenco também consta na Tabela II
anexada ao presente documento®.

O acesso aos medicamentos do CEAF considera os requisitos definidos no Protoco-
lo Clinico e Diretriz Terapéutical* da respectiva patologia, que é um documento no qual
se estabelece critérios para o diagnéstico da doencga 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
verificacao dos resultados terapéuticos, a serem seguidos pelos gestores do SUS (art. 19-O
da Lei n. 8.080/90).

No que se refere aos medicamentos oncolégicos, registra-se que eles nao estdo defi-
nidos entre os Componentes da Assisténcia Farmacéutica. O Ministério da Saude e as Se-
cretarias Municipais e Estaduais de Saude nao disponibilizam diretamente medicamen-
tos para o tratamento do cancer. O fornecimento destes medicamentos ocorre por meio
da sua inclusao nos procedimentos quimioterapicos registrados no subsistema APAC-SIA
(Autorizacao de Procedimento de Alta Complexidade do Sistema de Informac¢ao Ambula-
torial) do SUS, devendo ser oferecidos pelos hospitais credenciados no SUS e habilitados
em Oncologia (CEPON/UNACON), sendo ressarcidos pelo Ministério da Satde conforme o
codigo do procedimento registrado na APAC. A respectiva Secretaria de Saude gestora é
quem repassa o recurso recebido do Ministério da Saude para o hospital, conforme o cé6-
digo do procedimento informado.

9 Disponivel em: <http://portalarquivos.saude.gov.br/images/pdf/2017/marco/20/Tabela-de-Situacoes-Clinicas-marco-2017.pdf>. Acesso em: 21
set. 2018.

10 Disponivel em: <http://intranet.mp.sc.gov.br/intranet/conteudo/Material Apoio/DELIBERACAO501de2013-ComissaolntergestoraBipartite-Secreta-
riadeSaude.pdf>. Acesso em: 21 set. 2018.

11 Portaria de Consolidacdo n. 1 — Dos Direitos e Deveres dos Usuarios do SUS: Art. 4° Toda pessoa tem direito ao tratamento adequado e no tempo
certo para resolver o seu problema de satde. Pardgrafo Unico. E direito da pessoa ter atendimento adequado, com qualidade, no tempo certo e com garantia
de continuidade do tratamento, para isso deve ser assegurado: I - [...]; VII - recebimento, quando prescritos, dos medicamentos que compoem a farmacia
bésica e, nos casos de necessidade de medicamentos alocados no Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica deve ser garantido o acesso
conforme protocolos e normas do Ministério da Saude.
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A tabela de procedimentos do SUS nao refere a medicamentos oncologicos, mas si-
tuacoes tumorais especificas, que orientam a codificacao desses procedimentos, que sao
descritos independentemente de qual esquema terapéutico seja adotado. Os estabeleci-
mentos habilitados em Oncologia pelo SUS sdo os responsaveis pelo fornecimento dos
medicamentos necessarios ao tratamento do cancer que, liviemente, padronizam, adqui-
rem e prescrevem, devendo observar protocolos e diretrizes terapéuticas do Ministério da
Saude, quando existentes.

Sao excecgoes a essa regra o fornecimento dos medicamentos relacionados na Tabela
III anexa ao presente documento, cuja compra € centralizada pelo Ministério da Saude,
que os repassa ao Estado e este, por sua vez, as unidades hospitalares credenciadas.

Embora a jurisprudéncia seja pacifica sobre a solidariedade entre os entes federa-
dos para cumprir a ordem judicial de fornecimento de medicamento'?, permitindo ao
autor demandar qualquer um dos entes federados, tem-se como importante verificar
quem é o ente responsavel pelo financiamento e pela dispensagao do medicamento
para definir o polo passivo de eventual medida judicial.

Nesse sentido sao os termos do Enunciado n. 08 da I Jornada de Direito a Saude do
Conselho Nacional de Justica:

Nas condenacgoes judiciais sobre agoes e servicos de satide devem ser observadas, quando
possivel, as regras administrativas de reparticao de competéncia entre os gestores.

Do mesmo modo, o Enunciado n. 60 da II Jornada de Direito a Saude do Conselho Na-
cional de Justica estabelece que:

A responsabilidade solidaria dos entes da Federacao nao impede que o Juizo, ao deferir
medida liminar ou definitiva, direcione inicialmente o seu cumprimento a um determina-
do ente, conforme as regras administrativas de reparticao de competéncias, sem prejuizo
do redirecionamento em caso de descumprimento.

Nessa perspectiva, no caso de demandas individuais cuja obrigacao administrati-
va compete a Unido, sugere-se avaliar se na regidao ha unidade do Ministério Publico
Federal ou da Defensoria Publica da Unido instalada, quais os procedimentos adotados
por esses orgaos no que tange a judicializacao de medicamentos e a possibilidade de o
cidadao acessar tais servigos ou constituir advogado. Caso nao seja possivel o encami-
nhamento do cidadao a tais servigos, sugere-se o ajuizamento de a¢cao em face do Esta-
do com fundamento na responsabilidade solidaria dos entes da Federagao (art. 198 CF).

A partir dessas consideragoes, apresentamos abaixo as situagoes relacionadas ao for-
necimento individual de medicamentos que podem aportar na Promotoria de Justica, seja
visando a adocao de providéncias nos casos em que o cidadao procura a Promotoria de
Justica (demanda espontanea) ou para manifestagao processual em demanda ja proposta,
inclusive na condicao de custos legis.

12 RECURSO EXTRAORDINARIO. CONSTITUCIONAL E ADMINISTRATIVO. DIREITO A SAUDE. TRATAMENTO MEDICO. RESPONSABILIDADE SOLIDA-
RIA DOS ENTES FEDERADOS. REPERCUSSAO GERAL RECONHECIDA. REAFIRMAGAO DE JURISPRUDENCIA. O tratamento médico adequado aos necessitados
se insere no rol dos deveres do Estado, porquanto responsabilidade solidaria dos entes federados. O polo passivo pode ser composto por qualquer um deles,
isoladamente, ou conjuntamente. (RE n. 855.178 RG/SE - Sergipe. Relator Min. Luix Fux, 5/3/2015).
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Il - CASOS COTIDIANOS QUE CHEGAM AO MINISTERIO

PUBLICO E PROVIDENCIAS QUE PODEM SER ADOTADAS

a) Auséncia de Medicamento do Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica
(CBAF): inicialmente, apurar o motivo da auséncia do medicamento, caso se verifique que
ha falha constante nos processos de programacao, aquisi¢ao, armazenamento, distribui-
cao e dispensacao do farmaco, expedir Recomendacao, celebrar TAC ou propor Acao Civil
Publica em face do Municipio para regularizar a situagdo apurada e promover o reabaste-
cimento do medicamento.

Se o paciente nao puder aguardar o prazo necessario para a ado¢ao das providéncias
acima visando a regular disponibilizacao do farmaco, sugere-se a propositura da respec-
tiva acdo judicial individual®® em face do Municipio, instruida com o “Formulario Ginico
para requerimento de medicamentos - COMESC”, a ser preenchido por profissional de
medicina.

b) Auséncia de Medicamento do Componente Estratégico da Assisténcia Farmacéu-
tica (CESAF): inicialmente, apurar o motivo da auséncia do medicamento, caso se verifi-
que que ha falha constante nos processos de programacao, aquisi¢ao, armazenamento,
distribuicao e dispensacao do farmaco por causa atribuida a Unido, encaminhar o expe-
diente ao Ministério Publico Federal para adocao das providéncias pertinentes.

Por outro lado, caso se verifique que a falha no processo de programacao, armazena-
mento, dispensacao ou distribuicao é atribuida ao Estado, encaminhar o expediente a 332
Promotoria de Justica da Capital para adogao das providéncias pertinentes, e se atribuida
ao Municipio, expedir Recomendacao, celebrar TAC ou propor Acéo Civil Publica visando
regularizar a situagao apurada.

No que se refere a demanda individual, verificar se o paciente possui condigoes para
aguardar o prazo necessario a adogao das providéncias acima visando a regular disponi-
bilizacao do farmaco e, em caso negativo, propor a acao judicial individual®® em face do
Estado ou avaliar a possibilidade de o paciente ser encaminhado ao Ministério Publico
Federal, Defensoria Publica da Unido ou advogado particular para propor a respectiva agao
em face da Uniao, porquanto os medicamentos do CESAF sao financiados exclusivamente
pelo Ministério da Saude, conforme apontamentos no item II.

c) Auséncia de Medicamento do Componente Especializado da Assisténcia Farma-
céutica (CEAF): inicialmente, apurar o motivo da auséncia do medicamento, caso se veri-
figue que ha falha constante nos processos de programacao, aquisicao, armazenamento,
distribuicao e dispensacao do farmaco por causa atribuida a Unido, encaminhar o expe-
diente ao Ministério Publico Federal para adocao das providéncias pertinentes.

13 Ver item IV sobre os documentos necessarios para instruir a inicial.

14 Disponivel em: <http://intranet.mp.sc.gov.br/intranet/conteudo/Material Apoio/Formul %C3%A1rio%C3%BAnicopararequerimentodemedicamen-
tos-COMESC.pdf>. Acesso em: 21 set. 2018.

15 Ver item IV sobre os documentos necessarios para instruir a inicial.
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Por outro lado, caso se verifique que a falha na execucao do CEAF (solicitacdao admi-
nistrativa, avaliagao, autorizacao, dispensacao e renovagao da continuidade do tratamen-
to) ou no processo de abastecimento (ex. aquisi¢do e distribuicao) é atribuida ao Estado,
encaminhar o expediente a 33* Promotoria de Justica da Capital para adog¢ao das provi-
déncias pertinentes, e se atribuida ao Municipio, expedir Recomendacao, celebrar TAC ou
propor Acao Civil Publica visando regularizar a situagao apurada.

No que se refere a demanda individual, verificar se o paciente possui condigoes para
aguardar o prazo necessario a ado¢ao das providéncias acima visando a regular disponi-
bilizacao do farmaco e, em caso negativo, propor a agao judicial individual*® em face do
Estado ou avaliar a possibilidade de o paciente ser encaminhado ao Ministério Publico
Federal, Defensoria Publica da Unido ou advogado particular para propor a respectiva agcao
em face da Uniao, conforme apontamentos no item II.

d) Medicamento do Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica (CEAF)
prescrito para tratamento diverso do previsto no Protocolo Clinico e Diretriz Terapéutica
(PCDT): 0 acesso aos medicamentos do CEAF exige a observancia dos critérios de inclusao
estabelecidos no PCDT, conforme descrito no item II. Assim, prescrito medicamento do
CEAF para patologia nao prevista no PCDT, o Poder Publico nado fornece o tratamento.

Nessa hipodtese, sugere-se a propositura da acdo judicial individual” ou avaliagao
sobre a possibilidade de encaminhar o paciente ao Ministério Publico Federal, Defensoria
Publica da Unido ou constituir advogado para propor a respectiva medida, definindo-se o
polo passivo a partir do ente responsavel pelo financiamento do medicamento, conforme
quadro apresentado no item anterior.

Registra-se, outrossim, que para eventual acesso ao medicamento é necessario que
o médico prescritor preencha o “Formuldrio Unico para requerimento de medicamentos
— COMESC”%, e indique estudos idoneos® que comprovem a eficiéncia e seguranca do tra-
tamento proposto, pois, embora a tecnologia esteja disponivel no SUS, nao foi incorporada
para o tratamento da patologia que acomete o paciente.

e) Medicamento prescrito nao padronizado (ndo esta incluido na RENAME, REME
ou REMUME): o sistema de consulta de medicamentos disponibilizado na intranet (SIS-
COMA]J/Ceos®) possibilita pesquisar, a partir do nome comercial ou principio ativo, se o
farmaco esta padronizado no SUS e, em caso negativo, se ha alternativa terapéutica dis-
ponibilizada pelo SUS para tratar a respectiva patologia.

16 Ver item IV sobre os documentos necessarios para instruir a inicial.
17 Ver item IV sobre os documentos necessarios para instruir a inicial.
18 Disponivel em: <http://intranet.mp.sc.gov.br/intranet/conteudo/Material Apoio/Formul%C3%A1rio%C3%BAnicopararequerimentodemedicamen-

tos-COMESC.pdf>. Acesso em: 21 set. 2018.

19 Fontes de pesquisa: Site da Comiss@o Nacional de Incorporagédo de Tecnologias no SUS - CONITEC (disponivel em: <http://conitec.gov.br/>); No-
tas Técnicas NATJUS-SC (disponivel em: <http://www.jfsc.jus.br/novo_portal/conteudo/servicos_judiciais/listaNotasTecnicas.php>); Pareceres E-NATJJUS do
Conselho Nacional de Justiga (disponivel em: http://www.jfsc.jus.br/novo_portal/conteudo/servicos_judiciais/listaPareceresTecnicos.php>); Site do Comité
de Satude do Conselho Nacional do Estado de Minas Gerais (disponivel em: <http://www.comitesaudemg.com.br/www/>).

20 Disponivel na Intranet >> Servigos >> Consulta de Medicamentos.
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A titulo de exemplo, consultou-se no sistema o medicamento “Mirtazapina” (prin-
cipio ativo), indicado para o tratamento de depressao, obtendo-se a informacao de que
ele ndo esta padronizado. No entanto, consta que o SUS disponibiliza outras alternativas
terapéuticas para tratar a referida patologia, vejamos:
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- Mirtazapina
E SANTA Este medicamento pertence 3 lista C1 da Portaria n® 344, de 12 de maio de 1996,
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Indicacoes

O medicamento mirtazapina & indicado no tratamento de episédios de depressdo maior. [4]

Informacoes sobre o medicamento

© medicamento mirtazapina nde pertence ac elenco de medicamentos e insumes da Relagio Nacional de Medicamentos
Essenciais (RENAME) no dmbito do Sistema Unico de Salde (SUS).
A RENAME contempla os medicamentos e insumos disponibilizados no SUS por meio dos Componentes Basico, Estratégico e
Especializade da Assisténcia Farmacéutica, além de determinados medicamentos de use hospitalar. Conforme o art. 54 do Decreto n®
8901, de 10 de novembro de 20166, a atualizacdo da RENAME compete & Comissdo Nacional de Incorporacdo de Tecnologias no SUS
— CONITEC, a qual tem per objetivo assessorar ¢ Ministérie da Salde nas atribuicdes relativas a incorperacdo, exclusdo ou alteracdo de
tecnologias em satde pelo SUS, bem como na constituic&o ou alteracéo de Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas — PCDT.
Sendo assim, o referido medicamento, por ndo estar padronizado em nenhum dos Componentes da Assisténcia Farmacéutica, ndo &
fomecido pelo Estado
Entretanto, cabe salientar que todos os medicamentos e insumos fornecidos no ambito do SUS, nos diferentes niveis de atencdo a
salde, estdo descrites na Relagdo Nacional de Medicamentos Essencials (RENAME), sende classificados por Componentes da
Assisténcia Farmacéutica, quais sejam Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica (CBAF), Componente Especializado da

Assisténcia Farmacéutica (CEAF) e Componente Estratégico da Assisténcia Farmacéutica (CESAF). Assim, o SUS disponibiliza uma
vasta gama de medicamentos para diferentes patologias.

Os seguintes medicamentos (cligue no nome do medicamenio para consulfar como fer acesso ao mesma), 0s quais ndo
» necessariamente compdem a mesma classe farmacoldgica, mas possuem indicacdo para mesma patologia, estio disponiveis no

4mbito do SUS pelo Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica (CBAF): [ [F]

« Amitriptilina

» Carbonato de litio

= Clomipramina

« Fluoxetina

« Nortriptilina
Além dos medicamentos citados acima, devera ser consultada a Relac&e Municipal de Medicamentos Essencials de cada municipio, pois
conforme o Art. 27, §1°, do Decreto n° 7.508, de 28 de junho de 2011, os entes federativos poderéo ampliar o acesso do USUario &
assisténcia farmacéutica, desde que questdes de salde publica o justifiquem

E importante ressaltar que para qualquer substituigio de medicamento, € imprescindivel a andlise do caso concreto do
paciente e o consentimento do medico assistente.

Referéncias

1. 1 Grupo ATC& Acesso 23/07/2018

2. 1 Codigo ATC& Acesso 23/07/2018

3. 1 Classe Terapéutica - Registro ANVISA& Acesso 23/07/2018

4. 1 Bula do medicamento do profissionalé? Acesso 23/07/2018

5. 1 Formulario Terapéutico Nacional 2010 Acesso em 23/07/2018
6. 1 RENAME 2017 & Acesso em 23/07/2018

= As demais referéncias utilizadas para elaboragac deste medicamento constam em forma de link no decorrer do texto.
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Nesse caso, sugere-se que a informacao seja repassada ao paciente para que ele ve-
rifique com o médico prescritor a possibilidade de substituicdo e, no caso de justificada
impossibilidade?:, que o referido profissional preencha o “Formulario Unico para reque-
rimento de medicamentos — COMESC”? e indique estudos iddéneos* que comprovem a
eficiéncia e seguranca do tratamento prescrito.

Por outro lado, se no sistema nao constar a informacao de que o SUS possui alter-
nativa terapéutica para o tratamento do paciente, também devera ser entregue cédpia do
“Formulario Unico para requerimento de medicamentos — COMESC” aquele para que o
médico prescritor o preencha e indique estudos idoneos? que comprovem a eficiéncia e
seguranca do tratamento prescrito.

Avaliados os documentos acima, com a justificativa pormenorizada de que o paciente
nao responde ao tratamento disponibilizado pelo SUS ou que nao ha alternativa terapéuti-
ca no SUS, e, em ambos os casos, que ha aparente evidéncia sobre a eficiéncia e seguranca
no tratamento prescrito, sugere-se propor a respectiva agao judicial individual® em face
do Estado ou avaliar a possibilidade de o paciente ser encaminhado ao Ministério Publico
Federal, Defensoria Publica da Unido ou constituir advogado para propor a respectiva acao
em face da Uniao, porquanto a atribuicao de incorporar, excluir ou alterar tecnologias no
SUS é do Ministério da Saude, conforme apontamentos no item II

Por fim, consigna-se que qualquer pessoa, mediante procedimento definido no art. 17
do Decreto n. 7.646/2011, pode demandar a CONITEC para que seja avaliada a incorpora-
¢ao, alteracao ou exclusao de tecnologias no elenco do SUS?.

f) Auséncia de Medicamento Oncolégico: se o medicamento oncolégico prescrito es-
tiver entre aqueles de compra centralizada pelo Ministério da Satude? e o paciente atender
os critérios para recebé-lo, apurar o motivo do desabastecimento, caso se verifique que
ha falha constante nos processos de programacao, aquisicao, distribuicao e dispensacao
do farmaco por causa atribuida a Unido, encaminhar o expediente ao Ministério Publico
Federal para adocao das providéncias pertinentes.

Por outro lado, caso se verifique que a falha no processo de programacao, dispensa-
cdo ou distribuicao é atribuida ao Estado encaminhar o expediente a 33* Promotoria de
Justica da Capital para adocao das providéncias pertinentes, e se atribuida ao CACON/
UNACON no qual o paciente faz o tratamento, expedir Recomendacao, celebrar TAC ou
propor Acao Civil Publica visando regularizar a situagao.

21 Exemplos: que ndo houve o controle da doenca, que o paciente apresentou reagao alérgica ou adversa, ou que nao possa usa-lo por fundados
riscos de interagdes com outros medicamentos que ja use, entre outras causas.

22 Disponivel em: <http://intranet.mp.sc.gov.br/intranet/conteudo/Material Apoio/Formul%C3%A1rio%C3%BAnicopararequerimentodemedicamen-
tos-COMESC.pdf>. Acesso em: 21 set. 2018.

23 Fontes de pesquisa: Site da Comiss@o Nacional de Incorporagdo de Tecnologias no SUS - CONITEC (disponivel em: <http://conitec.gov.br/>); No-
tas Técnicas NATJUS-SC (disponivel em: <http://www.jfsc.jus.br/novo_portal/conteudo/servicos_judiciais/listaNotasTecnicas.php>); Pareceres E-NATJJUS do
Conselho Nacional de Justiga (disponivel em: http://www.jfsc.jus.br/novo_portal/conteudo/servicos_judiciais/listaPareceresTecnicos.php>); Site do Comité
de Satude do Conselho Nacional do Estado de Minas Gerais (disponivel em: <http://www.comitesaudemg.com.br/www/>).

24 Fontes de pesquisa: Site da Comiss@o Nacional de Incorporagdo de Tecnologias no SUS - CONITEC (disponivel em: <http://conitec.gov.br/>); No-
tas Técnicas NATJUS-SC (disponivel em: <http://www.jfsc.jus.br/novo_portal/conteudo/servicos_judiciais/listaNotasTecnicas.php>); Pareceres E-NAT]JUS do
Conselho Nacional de Justiga (disponivel em: http://www.jfsc.jus.br/novo_portal/conteudo/servicos_judiciais/listaPareceresTecnicos.php>); Site do Comité
de Satude do Conselho Nacional do Estado de Minas Gerais (disponivel em: <http://www.comitesaudemg.com.br/www/>).

25 Ver item IV sobre os documentos necessarios para instruir a inicial.
26 Quem pode demandar a incorporagao, alteracéo e exclusio de tecnologias no elenco do SUS?
27 Ver tabela III anexa ao presente documento.
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No que se refere a demanda individual, propor a acao judicial?® em face do Estado e a
unidade de saide em que o paciente realiza o tratamento junto ao SUS (CACON/UNACON),
que sera o responsavel pela entrega do medicamento ao paciente, conforme apontamen-
tos no item II, ou avaliar a possibilidade de o paciente ser encaminhado ao Ministério Pu-
blico Federal, Defensoria Publica Federal ou constituir advogado para propor a respectiva
acao em face da Uniao (responsavel exclusivo pelo financiamento) e o respectivo CACON/
UNACON em que o paciente realiza o tratamento.

Mesma consequéncia para a propositura de medida judicial visando a obtencao de
medicamento oncolégico que nao seja de compra centralizada pelo Ministério da Satude
ou que esteja previsto para patologia diversa da que acomete o paciente.

Registra-se, outrossim, que para eventual acesso ao medicamento € necessario que
o médico prescritor preencha o “Formulario Unico para requerimento de medicamentos
- COMESC”%, e indique estudos idoneos* que comprovem a eficiéncia e seguranca do tra-
tamento proposto, uma vez que nao incorporado pelo Poder Publico.

g) Medicamento sem registro na ANVISA: o art. 19-T da Lei n. 8.080/90 veda aos ges-
tores do SUS as seguintes condutas: I) o pagamento, o ressarcimento ou o reembolso de
medicamento, produto e procedimento clinico ou cirdrgico experimental, ou de uso nao
autorizado pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria — ANVISA; II) a dispensacao, o
pagamento, o ressarcimento ou o reembolso de medicamento e produto, nacional ou im-
portado, sem registro na ANVISA.

Em 4 de maio de 2018, o Superior Tribunal de Justica fixou a tese, em sede de recurso
repetitivo (Tema 106), de que medicamentos nao incorporados (nao padronizados pelo
SUS) apenas poderao ser fornecidos judicialmente se, entre outras exigéncias, estiverem
registrados na ANVISA, observados os usos autorizados pela agéncia3..

No entanto, o Supremo Tribunal Federal, também em sede de repercussao geral (Tema
500)%, esta apreciando se ha “obrigatoriedade, ou nao, de o Estado, ante o direito a saude
constitucionalmente garantido, fornecer medicamento nao registrado na Agéncia Nacio-
nal de Vigilancia Sanitaria - ANVISA”.

Na sessao de 15 de setembro de 2016, o Ministro Marco Aurélio apresentou seu voto
no seguinte sentido:

28 Ver item IV sobre os documentos necessarios para instruir a inicial.

29 Disponivel em: <http://intranet.mp.sc.gov.br/intranet/conteudo/Material Apoio/Formul%C3%A1rio%C3%BAnicopararequerimentodemedicamen-
tos-COMESC.pdf>. Acesso em: 21 set. 2018.

30 Fontes de pesquisa: Site da Comiss@o Nacional de Incorporagdo de Tecnologias no SUS - CONITEC (disponivel em: <http://conitec.gov.br/>); No-
tas Técnicas NATJUS-SC (disponivel em: <http://www.jfsc.jus.br/novo_portal/conteudo/servicos_judiciais/listaNotasTecnicas.php>); Pareceres E-NATJJUS do
Conselho Nacional de Justiga (disponivel em: http://www.jfsc.jus.br/novo_portal/conteudo/servicos_judiciais/listaPareceresTecnicos.php>); Site do Comité
de Satude do Conselho Nacional do Estado de Minas Gerais (disponivel em: <http://www.comitesaudemg.com.br/www/>).

31 O Superior Tribunal de Justiga (STJ) esclareceu, no dia 12 de setembro de 2018, que o requisito do registro na Agéncia Nacional de Vigilancia Sani-
taria (ANVISA) afasta a obrigatoriedade de fornecimento pelo Poder Publico de medicamentos para uso off label, conforme precedente estabelecido no REsp
n. 1.657.156 (Tema 106), ressalvadas as situagdes excepcionais autorizadas pela referida agéncia. Disponivel em: <http://www.stj.jus.br/sites/STJ/default/
pt_BR/Comunica%C3%A7%C3%A30/noticias/Not%C3%ADcias/Primeira-Se%C3%A7 %C3%A30-esclarece-tese-sobre-fornecimento-de-medicamento-fora-da-
-lista-do-SUS>. Acesso em: 21 set. 2018.

32 RE 657.718, Min. Marco Aurélio — concluso ao Relator desde 2011/2017.
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O registro do produto é condi¢ao para industrializacdo, comercializa¢ao e importagao com
fins comerciais, segundo o artigo 12 da Lei n° 6.360, de 1976, configurando ilicito a ndo ob-
servancia do preceito.

[...]

E assim porque o registro ou cadastro mostra-se condi¢éo para que a Agéncia fiscalizadora
possa monitorar a seguranca, a eficicia e a qualidade terapéutica do produto. Nao havendo
o registro, a inadequacao é presumida. Nesse caso, 0 medicamento tem a comercializa¢ao
proibida, por lei, no Pais. Ante a auséncia de aprovacgao pelo érgao investido legalmente
da competéncia e dotado da expertise para tanto, existe o risco de o medicamento vir a
prejudicar a saude do paciente. Ainda que largamente utilizado em outro pais, por forca
de lei, o remédio nao pode circular em territério nacional sem a devida aprovagao técnica
pelo érgao habilitado.

Posteriormente, apds avaliar que a situagao concreta, respaldada em laudo médico,
pode revelar a necessidade de remédio indispensavel a satide e sem similar nacional, adi-
tou seu voto e consignou que:

O Estado estd obrigado a fornecer medicamento registrado na ANVISA, como também o
passivel de importacdo, sem similar nacional, desde que comprovada a indispensabilida-
de para a manutencdo da saude da pessoa, mediante laudo médico, e tenha registro no
pais de origem®. (grifo nosso)

Diante disso, tem-se que a exigéncia de registro na ANVISA nao pode ser compreen-
dida como regra absoluta e eventual necessidade de propositura de medida judicial deve
estar amparada em estudos iddneos* que comprovem a eficiéncia e seguranca do trata-
mento prescrito, bem como o registro do medicamento no pais de origem?*.

Avaliadas essas circunstancias e sendo elas favoraveis, sugere-se a propositura de
acao judicial individual, conforme apontamento no item II, ou avaliar a possibilidade de o
paciente ser encaminhado ao Ministério Publico Federal, Defensoria Publica da Unido ou
constituir advogado para propor a respectiva acao em face da Uniao, porquanto a atribui-
cao de normatizar, controlar e fiscalizar produtos de interesse para saude é da ANVISA e
a atribuicao de incorporar, excluir ou alterar tecnologias no SUS é do Ministério da Saude.

Por fim, apresentamos um quadro resumido para auxiliar na defini¢cao do polo passi-
vo no caso da propositura de agao judicial individual, sem prejuizo da defini¢do de outro
ente da Federacgao a partir da responsabilidade solidaria:

33 Disponivel em: <http://www.stf jus.br/arquivo/cms/noticiaNoticiaStf/anexo/RE566471aditamento.pdf>. Acesso em: 21 set. 2018.

34 Fontes de pesquisa: Site da Comiss@o Nacional de Incorporagdo de Tecnologias no SUS - CONITEC (disponivel em: <http://conitec.gov.br/>); No-
tas Técnicas NATJUS-SC (disponivel em: <http://www.jfsc.jus.br/novo_portal/conteudo/servicos_judiciais/listaNotasTecnicas.php>); Pareceres E-NATJJUS do
Conselho Nacional de Justiga (disponivel em: http://www.jfsc.jus.br/novo_portal/conteudo/servicos_judiciais/listaPareceresTecnicos.php>); Site do Comité
de Satude do Conselho Nacional do Estado de Minas Gerais (disponivel em: <http://www.comitesaudemg.com.br/www/>).

35 Ver item IV sobre os documentos necessarios para instruir a inicial.
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Medicamento Polo Passivo

Componente Basico Municipio

Componente Estratégico Uniao

Componente Especializado - Grupo 1 | Uniao
(1A ou 1B)

Componente Especializado - Grupo 2 | Estado

Componente Especializado - Grupo 3 | Municipio

Nao padronizado Uniao

Sem registro na ANVISA Uniao

Oncologico Unido e

\_ CACON/UNACON

IV - DOCUMENTOS QUE INSTRUEM A ACAO JUDICIAL

A volumosa expansao da “Judicializacao da Saude” por tecnologias nao incorporadas
pelo SUS vem sendo sistematicamente criticada por gestores e técnicos da area da saude,
diante do impacto orcamentario e do enfraquecimento das politicas publicas que ela cau-
sa na gestao do sistema publico de satde.

Por outro lado, a Constituicao Federal estabeleceu obrigacoes positivas ao Estado para
garantir o direito de todos a salde, incluindo a possibilidade de acionar o Poder Judiciario
nas hipoteses em que esse direito nao for atendido.

Assim, visando buscar o equilibrio entre essas premissas, tem-se como requisitos
fundamentais para a propositura de medidas judiciais que visem a obtencao de trata-
mentos de saude: (a) a comprovacao de que efetivamente houve o exaurimento de todas
as possibilidades de o tratamento de satde ser realizado com as alternativas terapéuticas
disponibilizadas pelo SUS; e (b) que o tratamento prescrito esteja baseado em estudos
idoneos** que comprovem sua eficiéncia e seguranca.

O primeiro requisito pode ser aferido a partir da aplicacao do “Formuldrio Gnico para
requerimento de medicamentos - COMESC”¥, e da oitiva do paciente ou da pessoa que lhe
assiste para que informe o desenvolvimento do tratamento.

O segundo requisito tem-se como indispensavel para evitar que pacientes e opera-
dores do direito sejam manipulados pela industria farmacéutica para a realizacao de “en-
saios clinicos” e obtencao de lucro®.

36 Fontes de pesquisa: Site da Comiss@o Nacional de Incorporagdo de Tecnologias no SUS - CONITEC (disponivel em: <http://conitec.gov.br/>); No-
tas Técnicas NATJUS-SC (disponivel em: <http://www.jfsc.jus.br/novo_portal/conteudo/servicos_judiciais/listaNotasTecnicas.php>); Pareceres E-NATIJUS do
Conselho Nacional de Justiga (disponivel em: http://www.jfsc.jus.br/novo_portal/conteudo/servicos_judiciais/listaPareceresTecnicos.php>); Site do Comité
de Satude do Conselho Nacional do Estado de Minas Gerais (disponivel em: <http://www.comitesaudemg.com.br/www/>).

37 Disponivel em: < http://intranet.mp.sc.gov.br/intranet/conteudo/Material Apoio/Formul%C3%A1rio%C3%BAnicopararequerimentodemedicamen-
tos-COMESC.pdf>. Acesso em: 21 set. 2018.

38 Sobre o assunto: <http://www.cee.flocruz.br/?q=node/638 / http://cee.fiocruz.br/?q=node/576>. Acesso em: 21 set. 2018.
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No que se refere aos requisitos para a obtencao, via ordem judicial, de tratamento de
saude, o Grupo de Camaras de Direito Publico, no Incidente de Resolucdao de Demandas
Repetitivas (Tema 01)*, julgado em 9 de novembro de 2016, firmou tese juridica, com ma-
nifestacao favoravel do Ministério Publico de Santa Catarina, nos seguintes termos:

INCIDENTE DE RESOLUGAO DE DEMANDA REPETITIVA - IRDR. SISTEMA UNICO DE SAUDE.
DISPENSAGAO DE MEDICAMENTOS E TERAPIAS PELO PODER PUBLICO. DISTINGAO ENTRE
FARMACOS PADRONIZADOS DOS NAO COMPONENTES DAS LISTAGENS OFICIAIS DO SUS.
NECESSARIA REPERCUSSAO NOS REQUISITOS IMPRESCINDIVEIS AO NASCIMENTO DA
OBRIGAGAO POSITIVA DO ESTADO.

1. Teses Juridicas firmadas:

1.1 Para a concessao judicial de remédio ou tratamento constante do rol do SUS, devem
ser conjugados os seguintes requisitos:

(1) a necessidade do farmaco perseguido e adequacao a enfermidade apresentada, atesta-
da por médico;

(2) a demonstracao, por qualquer modo, de impossibilidade ou empecilho a obtencao pela
via administrativa (Tema 350 do STF).

1.2 Para a concessao judicial de farmaco ou procedimento nao padronizado pelo SUS,
sdo requisitos imprescindiveis:

(1) a efetiva demonstragao de hipossuficiéncia financeira;

(2) auséncia de politica publica destinada a enfermidade em questdo ou sua ineficiéncia,
somada a prova da necessidade do farmaco buscado por todos os meios, inclusive median-
te pericia médica;

(3) nas demandas voltadas aos cuidados elementares a saide e a vida, ligando-se a nogao
de dignidade humana (minimo existencial), dispensam-se outras digressoes;

(4) nas demandas claramente voltadas a concretizagao do maximo desejavel, faz-se neces-
saria a aplicacdo da metodologia da ponderacao dos valores jusfundamentais, sopesan-
do-se eventual colisdo de principios antagonicos (proporcionalidade em sentido estrito)
e circunstancias faticas do caso concreto (necessidade e adequacao), além da cldusula da
reserva do possivel. (grifo nosso)

Nesse sentido, se o tratamento pleiteado esta padronizado no SUS, a respectiva acdo
judicial deverd estar instruida com os seguintes documentos:

a) “Formuldrio Uinico para requerimento de medicamentos - COMESC™, devidamente
preenchido pelo médico prescritor do tratamento;
b) Documento que comprove a negativa do tratamento pelo Poder Publico;
c) Cobpia da prescricao médica e de eventuais exames que auxiliaram na definicao
do diagnéstico;
d) Trés orcamentos do tratamento pleiteado, a partir do principio ativo, formulado por
estabelecimentos distintos;
e) Copia do Cartdo Nacional de Satude (para comprovar que o requerente € usuario do SUS);
f)  Copia de CPF;
g) Copia de RG;
h) Comprovante de residéncia.

39 Processo Paradigma n. 0302355-11.2014.8.24.0054/50000. Relator: Des. Ronei Danielli.

40 Disponivel em: <http://intranet.mp.sc.gov.br/intranet/conteudo/Material Apoio/Formul%C3%A1rio%C3%BAnicopararequerimentodemedicamen-
tos-COMESC.pdf >. Acesso em: 21 set. 2018.
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Por outro lado, se o tratamento pleiteado nao estiver padronizado no SUS, além dos
documentos acima, entende-se que a inicial também deverd ser instruida com:

a) Documentos que comprovem a hipossuficiéncia do paciente e do nucleo familiar
(comprovante de rendimentos, certidao do cartério de registro de imoéveis, certidao do 6r-
gao de transito, entre outros, bem como comprovante de despesas ordinarias);

b) Referéncia de estudos idéneos que indiquem a eficiéncia do tratamento prescrito, a
ser indicada pelo médico prescritor.

Para melhor entendimento sobre a demonstracao da hipossuficiéncia financeira,
cabe consignar parte da decisao proferida no IRDR:

Acerca da prova de caréncia de recursos, cumpre consignar ser insuficiente a mera decla-
racao do paciente, porquanto nao se trata de hipétese semelhante a que permite a gra-
tuidade judiciaria (com regra especifica sobre o tema) em que o Estado deixa de arrecadar
recurso, mas, ao contrario, esta-se diante de reconhecimento de obrigagao positiva por
parte do Estado, ensejando despesa imprevista a incidir em um or¢camento ja escasso para
a implementacao das politicas publicas existentes.

Desta feita, a prova de incapacidade econémica devera ser revestida da necessaria ro-
bustez e ndo apenas em relagdo ao enfermo, senio a todo seu nucleo familiar a fim de
deslocar a obrigacgao de sustento e de solidariedade ao Estado.

E muito clara a licdo constitucional no sentido de assentar a solidariedade conjugal e fami-
liar como um dos principios informadores da ordem social, retomada em diversos instru-
mentos infraconstitucionais como o Cédigo Civil, o Estatuto da Crianga e do Adolescente
e o Estatuto do Idoso.

Nessa perspectiva, compete ao autor, nos termos do artigo 373, I, do Cédigo de Processo
Civil, demonstrar a alegada caréncia de recursos, uma vez que para embasar pretensao
dessa natureza, tal requisito se traduz em fato constitutivo do direito subjetivo reclamado,
de modo a preservar-se a nocao de equidade, mesmo quando se estd dando tratamento
diferenciado ao paciente. Isso porque inegavel que a concessao de remédio nao padroni-
zado constitui privilégio que somente se justifica constitucional, igualitario, caso a pessoa
beneficiada esteja em situagao de penuria financeira capaz de conformar o tratamento
desigual recebido como forma de alcancar a verdadeira igualdade substancial.

Havendo fundada duvida acerca da hipossuficiéncia do autor e de seu ente familiar, a
confeccao de estudo social mostra-se ferramenta apta a identificar as peculiaridades de
cada caso concreto, auxiliando o julgador na elucidagao da capacidade econdmica do de-
mandante. (grifo nosso)

Ainda sobre o tema, destacamos da declaragao de voto do Desembargador Joao Hen-
rique Blasi, nos autos do IRDR:

[...] o fornecimento, pelo Estado latu sensu, de insumo de satde por ele nao padroniza-
do, reclama que o postulante seja financeiramente hipossuficiente.

Dito de outro modo: aqueles que dispoem de rendimentos bastantes ao custeio daquilo
que necessitam para manter sua saude, sem inviabilizar o sustento préprio e da familia,
nao estao abrigados pela gratuidade na concessao de fairmacos, terapias ou procedimentos
nao padronizados.
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Estabelecida essa premissa, calha sindicar, sob o viés processual, como definir ou reco-
nhecer essa hipossuficiéncia. Tal tarefa deve ser exercida em cada caso concreto, pois si-
tuacoes ha em que a renda auferida, conquanto razoavelmente elevada para os padroes
vigentes, desvela-se insuficiente ao ser paragonada com o custo do tratamento.

Segue-se que a hipossuficiéncia financeira para o fim em tela deve ser analisada ndo em
termos absolutos, mas relativos, tendo em conta a possibilidade ou nao de atender a
demanda de saude a ser arrostada.

Cabe, de conseguinte, ao julgador, em cada processo, uma vez afirmada a hipossufi-
ciéncia financeira, examina-la a luz dos subsidios constantes dos autos, acolhendo-a,
desacolhendo-a ou determinando a coleta de mais subsidios. (grifo nosso)

Tese semelhante foi recentemente firmada pelo Superior Tribunal de Justica (Tema
106)*, em 4 de maio de 2018, ao discutir sobre a obrigatoriedade de o poder publico for-
necer medicamentos nao incorporados em atos normativos do SUS, exigindo a presenca
cumulativa dos seguintes requisitos:

(i) Comprovacao, por meio de laudo médico fundamentado e circunstanciado expedido por
médico que assiste o paciente, da imprescindibilidade ou necessidade do medicamento,
assim como da ineficcia, para o tratamento da moléstia, dos farmacos fornecidos pelo
SUS;

(ii) incapacidade financeira de arcar com o custo do medicamento prescrito;

(iii) existéncia de registro na ANVISA do medicamento, observados os usos autorizados
pela agéncia®.

Registramos, outrossim, que o Supremo Tribunal Federal esta apreciando, em sede de
repercussao geral (Tema 6)*, se é “Dever do Estado de fornecer medicamento de alto custo
a portador de doenca grave que nao possui condi¢oes financeiras para compra-lo”.

Em seu voto, o Ministro Marco Aurélio entendeu que:

O reconhecimento do direito individual ao fornecimento, pelo Estado, de medicamento
de alto custo, nao incluido em politica nacional de medicamentos ou em programa de
medicamentos de dispensagao em carater excepcional, constante de rol dos aprovados,
depende da demonstracao da imprescindibilidade — adequacgao e necessidade —, da impos-
sibilidade de substituicao, da incapacidade financeira do enfermo e da falta de esponta-
neidade dos membros da familia solidaria em custed-lo, respeitadas as disposi¢oes sobre
alimentos dos artigos 1.649 a 1.710 do Cédigo Civil e assegurado o direito de regresso.*

41 Resp. n. 1.657.156-RJ. Relator: Min. Benedito Gongalves. Disponivel em: <http://www.stj.jus.br/repetitivos/temas_repetitivos/pesquisa.jsp>. Acesso
em: 21 set. 2018.

42 O Superior Tribunal de Justica (STJ) esclareceu, no dia 12 de setembro de 2018, que o requisito do registro na Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria (ANVISA) afasta a obrigatoriedade de fornecimento pelo Poder Publico de medicamentos para uso off label, conforme precedente estabelecido

no REsp n. 1.657.156 (Tema 106), ressalvadas as situacdes excepcionais autorizadas pela referida agéncia. De acordo com a noticia divulgada pelo Superior
Tribunal de Justica no dia 12 de setembro de 2018 (disponivel em: <http://www.stj.jus.br/sites/STJ/default/pt_BR/Comunica%C3%A7%C3%A30/noticias/No-
t%C3%ADcias/Primeira-Se%C3%A7%C3%A30-esclarece-tese-sobre-fornecimento-de-medicamento-fora-da-lista-do-SUS>. Acesso em: 19 setembro 2018), o
colegiado da Primeira Segdo acolheu embargos de declaragdo do Estado do Rio de Janeiro e modificou um trecho do acérdao do recurso repetitivo, trocando
a expressao “‘existéncia de registro na Anvisa” para “existéncia de registro do medicamento na Anvisa, observados os usos autorizados pela agéncia”. O
termo inicial da modulacao dos efeitos do recurso repetitivo foi alterado para o dia 4 de maio de 2018, data da publicagdo do acérdao.

43 RE n. 566.6471. Relator: Min. Marco Aurélio. Disponivel em: <http://www.stf.jus.br/portal/jurisprudenciaRepercussao/verAndamentoProcesso.
asp?incidente=2565078&numeroProcesso=566471&classeProcesso=RE&numeroTema=6>. Acesso em: 21 set. 2018.

44 Disponivel em: <http://www.stf jus.br/arquivo/cms/noticiaNoticiaStf/anexo/RE56647/1aditamento.pdf>. Acesso em: 21 set. 2018.
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Desse modo, ressalvadas as discussoes principiolégicas sobre a universalidade do
acesso as agoes e servigcos do SUS, os tribunais vém entendendo que o acesso a tratamen-
tos de sauide nao incorporados depende da comprovacao de que o SUS nao disponibiliza
de alternativa terapéutica, ou que ela é ineficiente, e que o paciente nao possua condigoes
financeiras para custea-lo.

V - JUIZO COMPETENTE

Havendo necessidade de inclusao da Unido, a competéncia é da Justica Federal (art.
109, I, da CF) e a situacao depende de interlocucdao com o Ministério Piblico Federal e/ou
Defensoria Publica da Unido que atuem no territério.

Em ambito estadual:

a) se o caso envolve crianca/adolescente, é competente a Vara de Infancia e Juventude
(STJ. REsp n. 1486219, de Minas Gerais, Rel. Min. Herman Benjamin, Segunda Turma, j. 25-
11-2014, DJe 04-12-2014);

b) seo tratamento para um ano possui valor inferior a 60 saldrios minimos, a competén-
cia é do Juizado da Fazenda Publica (STJ. AgRg no REsp n. 1198286, de Santa Catarina, Rel.
Min. Arnaldo Esteves Lima, Primeira Turma, j. 4-2-2014, DJe 24-2-2014).

Em Santa Catarina, o Grupo de Camaras de Direito Publico ja se manifestou sobre a
competéncia do Juizado Especial da Fazenda Publica para processar e julgar as ag¢oes de
medicamentos quando o valor atribuido a causa (custo anual do tratamento) é inferior a
60 salarios minimos, conforme conclusoes abaixo destacadas*:

1° Conclusao:

A partir de 23 de junho de 2015, ex vi do art. 23 da Lei n. 12.153/2009, tem-se por incontro-
verso e indiscutivel o funcionamento amplo e irrestrito das unidades dos Juizados Espe-
ciais da Fazenda Publica em Santa Catarina, de forma auténoma, onde instalado juizado
especial fazendario, e concorrente com outra unidade jurisdicional em caso de inexistén-
cia do referido juizado especial fazendario.

22 Conclusao:

A competéncia dos Juizados Especiais da Fazenda Publica, a teor do art. 2° caput e §4° da
Lei n. 12.153, de 22 de dezembro de 2009, é absoluta, cogente e inderrogavel, e fixa-se, em
regra, pelo valor da causa.

32 ..

45 Disponivel em: <http://www.tjsc.jus.br/web/jurisprudencia/conclusoes-do-grupo-de-camaras-de-direito-publico?inheritRedirect=true>. Acesso
em: 21 set. 2018.
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4* Conclusao:

Nao ha oébice para que o Juizado Especial da Fazenda Publica proceda ao julgamento de
agao que visa ao fornecimento de fairmacos ou de tratamento médico, quando o Ministério
Publico atua como substituto processual do cidadao, exceto na hipétese de acao coletiva.
“Embora o direito a satude se insira no género dos direitos difusos, sua defesa pode-se dar
tanto por meio de acdes coletivas, como individuais; e a inten¢ao do legislador federal foi
de excluir da competéncia dos Juizados Especiais a defesa coletiva do direito a saide, e nao
a defesa individual” (REsp n. 1.409.706-MG e REsp n. 1.433.279).

52 [...];

6° Conclusao:

Nao ha objecdo, na Lei n. 12.153/2009, a competéncia dos Juizados Especiais da Fazenda
Publica para apreciar as demandas de maior complexidade, bem como as que envolvam
exame pericial.

Desde o ano de 2010, os Juizados Especiais da Fazenda Publica ja estao instalados no
Estado de Santa Catarina, seja como unidade autonoma, no caso da Capital, seja como
unidade integrada com competéncia simultanea, nas demais comarcas.

Nesse sentido, registra-se que o Tribunal de Justica de Santa Catarina vem proferindo
reiteradas decisoes para nao conhecer os recursos interpostos nos termos acima, reme-
tendo-os a analise da Turma de Recursos do Juizado Especial®.

Assim, compete ao Juizado Especial da Fazenda Publica o julgamento de acao que
tenha por objeto o fornecimento de medicamento ou tratamento médico, mesmo quando
o Ministério Publico atua como substituto processual do cidadao, exceto nas hipdteses de
acao coletiva.

VI - CONSIDERACOES FINAIS

A presente proposta de atuagao condensou as orientagoes gerais do Centro de Apoio
Operacional dos Direitos Humanos e Terceiro Setor em relagao a demandas individuais
que visam a obtenc¢ao de medicamentos, sem a pretensao de ser rigida quanto ao seu con-
teido ou exaustiva quanto as situacoes que batem as portas das Promotorias de Justica, e
sempre respeitando a independéncia funcional dos Membros da Instituicao.

Destacamos, ainda, que este 6rgao auxiliar também esta elaborando, no ambito da tute-
la coletiva, proposta de atuagao para o fortalecimento da Assisténcia Farmacéutica, visando
a organizacao e melhora da prestacao deste servico e a reducao das demandas individuais.

Por fim, registramos que o Centro de Apoio Operacional dos Direitos Humanos e Tercei-
ro Setor continuard a disposicao para subsidiar atuacao das Promotorias de Justica, inclu-
sive com a busca de estudos que comprovem a eficiéncia e seguranga dos medicamentos.

46 Apelagao Civel n. 0003313-81.2014.8.24.0018, de Chapec), rel. Des. Vera Lucia Ferreira Copetti; Apelagao Civel n. 0300785-29.2015.8.24.0062, de
Sdo Joao Batista, rel. Des. Cid Goulart; Agravo de Instrumento n. 4003528-04.2018.8.24.0000, de Brago do Norte, rel. Des. Joao Henrique Blasi.
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VII - ANEXOS

TABELA I

Relag¢ao de Medicamentos do Componente
Especializado da Assisténcia Farmacéutica
Grupo 1 (1A e 1B) e Grupo 2

Constantemente a Comissao Nacional de Incorporacao de Tecnologias no SUS (CONI-
TEC) avalia e se manifesta pela incorporagao/substitui¢cao de tecnologias ao SUS ou pela
ampliacao do seu acesso, motivo pelo qual sugerimos que as recomendacoes sejam con-
sultadas no seguinte link: http://conitec.gov.br/decisoes-sobre-incorporacoes

Acne
Acromegalia
Anemia Aplastica

Anemia Hemolitica Autoimune

Anemia na Insuficiéncia Renal Cronica

Angioedema Hereditério

Aplasia Pura Adquirida Cronica da Série
Vermelha

Artrite Psoriaca

Artrite Reativa - Doenga de Reiter

Artrite Reumatoide

Asma

Comportamento Agressivo no Transtorno
de Espectro do Autismo

Deficiéncia de Hormdnio do Crescimento -
Hipopituitarismo

Dermatomiosite e Polimiosite

Diabetes Insipido

Dislipidemia

Distonias Focais e Espasmo Hemifacial

Doenga de Alzheimer
Doenga de Crohn

Doenga de Gaucher

MINISTERIO DA SAUDE
SECRETARIA DE CI@NCIA, TECNOLOGIA E INSUMOS ESTRATEGICOS
Departamento de Assisténcia Farmacéutica e Insumos Estratégicos
Coordenagdo Geral do Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica

DOENCAS E AGRAVOS TRATADOS PELO COMPONENTE ESPECIALIZADO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA (Grupos 1 e 2)* lrd

Doenga de Paget - Osteite Deformante
Doenga de Parkinson
Doenga de Wilson

Doenga Falciforme

Doenga pelo HIV Resultando em Outras
Doencas
Doenga Pulmonar Obstrutiva Cronica

Dor Cronica

Endometriose

Epilepsia

Esclerose Lateral Amiotréfica
Esclerose Mdltipla

Esclerose Sistémica

Espasticidade

Espondilite Ancilosante
Espondilopatia Inflamatéria
Esquizofrenia

Fenilcetonuria

Fibrose Cistica
Glaucoma

Hemangioma

Hepatite Autoimune
Hepatite Viral C
Hepatite Viral Cronica B

Hiperfosfatemia na Insuficiéncia Renal Cronica

Hiperplasia Adrenal Congénita
Hiperprolactinemia
Hipertensao Arterial Pulmonar

Hipoparatireoidismo
Ictioses Hereditarias
Imunodeficiéncia Primaria

Insuficiéncia Adrenal Primaria - Doenga de
Addison

Insuficiéncia Pancredtica Exdcrina
Leiomioma de Utero

Ldpus Eritrematoso Sistémico
Miastenia Gravis

Neutropenia

Osteodistrofia Renal

Osteoporose

Profilaxia da Reinfecgdo pelo Virus da Hepatite B
Pés-Transplante Hepatico

Psoriase
Puberdade Precoce Central
Pdrpura Trombocitopénica Idiopética

Raquitismo e Osteomalacia

Retocolite Ulcerativa

Sindrome de Guillain-Barré
Sindrome de Ovarios Policisticos e
Hirsutismo

Sindrome de Turner

Sindrome Nefrética

Sindromes Coronarianas Agudas
Sobrecarga de Ferro

Transplante Cardiaco

Transplante de Coragdo e Pulmao

Transplante de Medula ou Pancreas
Transplante de Pulmao
Transplante Hepatico

Transplante Renal

Transtorno Afetivo Bipolar do Tipo |
Transtorno Esquizoafetivo

Uveites Posteriores Ndo Infecciosas

*Além das doengas descritas acima, no ambito do CEAF é ofertado tratamento para Espondilose e Hipotireoidismo Congénito, sendo que as linhas de cuidado dessas doengas compreendem somente medicamentos alocados no Grupo
3 do CEAF, que devem ser disponibilizados conforme ato normativo especifico que regulamenta o Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica.

Atualizado pela CGCEAF/DAF/SCTIE/MS em mar¢o/2017. Versdo 2.8

Para maiores informagdes acesse o sitio eletronico do CEAF ou envie um email para ceaf.daf@saude.gov.br

Para verificar a autenticidade, acesse o site do MPE/TO e use a chave: 9b4e2d5b - 2b75eb7a - 1dcbh9d09 - 7e49a236




Doenga ou Agravo

Situagdo Clinica (CID-10)

Medicamento

L70.0 - Acne vulgar

Acne L70.1 - Acne conglobata Isotretinoina 10 mg (por capsula) 2
L70.8 - Outras formas de acne
Isotretinoina 20 mg (por cépsula) 2
E22.0 - Acromegalia e gigantismo hipofisério Cabergolina 0,5 mg (por comprimido) 1B
Lanreotida 60 mg injetdvel (por seringa preenchida) 1B
Acromegalia Lanreotida 90 mg injetédvel (por seringa preenchida) 1B
Lanreotida 120 mg injetdvel (por seringa preenchida) 1B
Octreotida 0,1 mg/mL injetével (por ampola) 1B
Octreotida lar 10 mg/mL injetével (por frasco-ampola) 1B
Octreotida lar 20 mg/mL injetavel (por frasco-ampola) 1B
Octreotida lar 30 mg/mL injetével (por frasco-ampola) 1B
D61.0 - Anemia aplastica constitucional Azatioprina 50 mg (por comprimido) 2
Ciclosporina 10 mg (por capsula) 2
Ciclosporina 25 mg (por capsula) 2
Anemia Aplastica Ciclosporina 50 mg (por cépsula) 2
Ciclosporina 100 mg (por capsula) 2
Ciclosporina 100 mg/mL solugdo oral (por frasco de 50 mL) 2
Filgrastim 300 mcg injetavel (por frasco-ampola ou seringa preenchida) 1A
D61.1 - Anemia apldstica induzida por drogas Ciclosporina 10 mg (por capsula) 2
D61.2 - Anemia aplastica devida a outros agentes externos Ciclosporina 25 mg (por capsula) 2
D61.3 - Anemia aplastica idiopatica Ciclosporina 50 mg (por capsula) 2
Anemia Apldstica D61.8 - Outras anemias aplasticas especificadas Ciclosporina 100 mg (por capsula} 2
Ciclosporina 100 mg/mL solugdo oral (por frasco de 50 mL) 2
Filgrastim 300 mcg injetavel (por frasco-ampola ou seringa preenchida) 1A
D59.0 - Anemia hemolitica auto-imune induzida por droga Ciclofosfamida 50 mg (por dragea) 2
D59.1 - Outras anemias hemoliticas auto-imunes Ciclosporina 10 mg (por capsula) 2
Ciclosporina 25 mg (por capsula) 2
Ciclosporina 50 mg (por capsula) 2
Ciclosporina 100 mg (por capsula) 2
Anemia Hemolitica Autoimune Ciclosporina 100 mg/mL soluggo oral (por frasco de 50 mL) 2
Imunoglobulina Humana 0,5 g injetével (por frasco) 1B
Imunoglobulina Humana 1,0 g injetéavel (por frasco) 1B
Imunoglobulina Humana 2,5 g injetéavel (por frasco) 1B
Imunoglobulina Humana 3,0 g injetével (por frasco) 1B
Imunoglobulina Humana 5,0 g injetavel (por frasco) 1A
Imunoglobulina Humana 6,0 g injetavel (por frasco) 1B
N18.0 - Doenga renal em estadio final Alfaepoetina 1.000 Ul injetavel (por frasco-ampola) 1B
N18.8 - Outra insuficiéncia renal crénica Alfaepoetina 2.000 Ul injetavel (por frasco-ampola) 1A
AnemialnallnsuficiéncialRenallCronica Alfaepoetina 3.000 Ul injetével (por frasco-ampola) 1B
Alfaepoetina 4.000 Ul injetével (por frasco-ampola) 1A
Alfaepoetina 10.000 Ul injetavel (por frasco-ampola) 1A
Sacarato de hidréxido férrico 100 mg injetavel (por frasco de 5 mL) 1B
Angioedema Hereditario D84.1 - Defeitos no sistema complemento Danazol 100 mg (por cépsula) 1B
Danazol 200 mg (por cépsula) 1B
D60.0 - Aplasia pura adquirida crénica da série vermelha Ciclofosfamida 50 mg (por dragea) 2
Ciclosporina 10 mg (por capsula) 2
Aplasia Pura Adquirida Crdnica da Ciclosporina 25 mg (por cépsula) 2
Série Vermelha Ciclosporina 50 mg (por capsula) 2
Ciclosporina 100 mg (por cépsula) 2
Ciclosporina 100 mg/mL solugdo oral (por frasco de 50 mL) 2
Imunoglobulina Humana 0,5 g injetavel (por frasco) 1B
Imunoglobulina Humana 1,0 g injetével (por frasco) 1B
Imunoglobulina Humana 2,5 g injetavel (por frasco) 1B
D60.0 - Aplasia pura adquirida cronica da série vermelha Imunoglobulina Humana 3,0 g injetavel (por frasco) 1B
Imunoglobulina Humana 5,0 g injetéavel (por frasco) 1A
Imunoglobulina Humana 6,0 g injetavel (por frasco) 1B
MO07.0 - Artropatia psoriasica interfalangiana distal Adalimumabe 40 mg injetével (por seringa preenchida) 1A
MO07.3 - Outras artropatias psoriasicas Ciclosporina 10 mg (por capsula) 2
MO07.0 - Artropatia psoriasica interfalangiana distal Ciclosporina 25 mg (por capsula) 2
Ciclosporina 50 mg (por capsula) 2
Ciclosporina 100 mg (por cépsula) 2
Ciclosporina 100 mg/mL solug&o oral (por frasco de 50 mL) 2
Ao B Etanercepte 25 mg injetavel (por frasco-ampola) 1A
Etanercepte 50 mg injetavel (por frasco-ampola ou seringa preenchida) 1A
Infliximabe 10 mg/mL injetével (por frasco-ampola 10 mL) 1A
Leflunomida 20 mg (por comprimido) 1A
Metotrexato 2,5 mg (por comprimido) 2
Metotrexato 25 mg/mL injetavel (por ampola de 2 mL) 2
Naproxeno 250 mg (por comprimido) 2
Naproxeno 500 mg (por comprimido) 2
Sulfassalazina 500 mg (por comprimido) 2

Para verificar a autenticidade, acesse o site do MPE/TO e use a chave: 9b4e2d5b - 2b75eb7a - 1dcbh9d09 - 7e49a236




Doenga ou Agravo Situag3o Clinica (CID-10) Medicamento Grupo
Artrite Reativa - Doenga de Reiter M02.3 - Doenga de Reiter Sulfassalazina 500 mg (por comprimido) 2
MO05.0 - Sindrome de Felty Abatacepte 250 mg injetédvel (por frasco-ampola) 1A
x:;;: -eASri';let;zumatmde comlcempienetmeniolceloutes Adalimumabe 40 mg injetavel (por seringa preenchida) 1A
MO05.8 - Outras artrites reumatdides soro-positivas Certolizumabe pegol 200 mg/mL injetavel (por seringa preenchida) 1A
M06.0 - Artrite reumatdide soro-negativa Cloroquina 150 mg (por comprimido) 2
MO06.8 - Outras artrites reumatoides especificadas Etanercepte 25 mg injetavel (por frasco-ampola) 1A
Etanercepte 50 mg injetavel (por frasco-ampola ou seringa preenchida) 1A
Golimumabe 50 mg injetével (por seringa preenchida) 1A
Hidroxicloroquina 400 mg (por comprimido) 2
Infliximabe 10 mg/mL injetavel (por frasco-ampola 10 mL) 1A
Leflunomida 20 mg (por comprimido) 1A
Metotrexato 2,5 mg (por comprimido) 2
Metotrexato 25 mg/mL injetdvel (por ampola de 2 mL) 2
Naproxeno 250 mg (por comprimido) 2
Naproxeno 500 mg (por comprimido) 2
Rituximabe 500 mg injetavel (por frasco-ampola de 50mL) 1A
Sulfassalazina 500 mg (por comprimido) 2
Tocilizumabe 20 mg/mL injetavel (por frasco-ampola de 4 mL) 1A
Azatioprina 50 mg (por comprimido) 2
MO05.1 - Doenca reumatdide do pulmao Ciclosporina 10 mg (por capsula) 2
Artrite Reumatoide MO05.2 - Vasculite reumatdide Ciclosporina 25 mg (por cépsula) 2
Ciclosporina 50 mg (por capsula) 2
Ciclosporina 100 mg (por cépsula) 2
Ciclosporina 100 mg/mL solug&o oral (por frasco de 50 mL) 2
Abatacepte 250 mg injetavel (por frasco-ampola) 1A
Adalimumabe 40 mg injetavel (por seringa preenchida) 1A
Azatioprina 50 mg (por comprimido) 2
Ciclosporina 10 mg (por capsula) 2
Ciclosporina 25 mg (por capsula) 2
Ciclosporina 50 mg (por capsula) 2
MO08.0 - Artrite reumatoide juvenil Ciclosporina 100 mg (por cépsula) 2
Ciclosporina 100 mg/mL solugdo oral (por frasco de 50 mL) 2
Cloroquina 150 mg (por comprimido) 2
Etanercepte 25 mg injetavel (por frasco-ampola) 1A
Etanercepte 50 mg injetavel (por frasco-ampola ou seringa preenchida) 1A
Hidroxicloroquina 400 mg (por comprimido) 2
Infliximabe 10 mg/mL injetavel (por frasco-ampola 10 mL) 1A
Leflunomida 20 mg (por comprimido) 1A
Metotrexato 2,5 mg (por comprimido) 2
Metotrexato 25 mg/mL injetavel (por ampola de 2 mL) 2
M08.0 - Artrite reumatdide juvenil Naproxeno 250 mg (por comprimido) 2
Naproxeno 500 mg (por comprimido) 2
Sulfassalazina 500 mg (por comprimido) 2
Tocilizumabe 20 mg/mL injetavel (por frasco-ampola de 4 mL) 1A
J45.0 - Asma predominantemente alérgica Budesonida 200 mcg (por capsula inalante) 2
145.1 - Asma ndo-alérgica Budesonida 200 mcg p6 inalante ou aerossol bucal (por frasco com 100 )
doses)
145.8 - Asma mista Budesonida 200 mcg p6 inalante ou aerossol bucal (por frasco com 200 )
doses)
Budesonida 400 mcg (por cépsula inalante) 2
gsud Fenoterol 100 mcg aerossol (frasco de 200 doses) 2
Formoterol 12 mcg (por capsula inalante) 2
Formoterol 12 mcg p6 inalante (por frasco de 60 doses) 2
Formoterol 12 mcg + Budesonida 400 mcg (por cépsula inalante) 2
Formoterol 12 mcg + Budesonida 400 mcg p6 inalante (por frasco de 60 2
doses)
Formoterol 6 mcg + Budesonida 200 mcg po6 inalante (por frasco de 60 2
doses)
Formoterol 6mcg + Budesonida 200 mcg (por cépsula inalante) 2
Salmeterol 50 mcg pé inalante ou aerossol bucal (por frasco de 60 doses) 2
F84.0 Autismo infantil
F84.1 Autismo atipico
Comportamento Agressivo no F84.3 Outro transtorno desintegrativo da infancia Risperidona solugdo oral de 1 mg/mL 1B
Transtorno de Espectro do Autismo  |F84.5 Sindrome de Asperger Risperidona comprimidos de 1, 2 e 3 mg. 1B
F84.8 Outros transtornos invasivos do desenvolvimento
Deﬁci.éncia ce H.ormf")ni-o d? E23.0 - Hipopituitarismo Somatropina 4 Ul injetdvel (por frasco-ampola) 1B
Crescimento - Hipopituitarismo
Somatropina 12 Ul injetavel (por frasco-ampola) 1B

Para verificar a autenticidade, acesse o site do MPE/TO e use a chave: 9b4e2d5b - 2b75eb7a - 1dcbh9d09 - 7e49a236




Doenga ou Agravo Situagdo Clinica (CID-10) Medicamento

M33.0 - Dermatomiosite juvenil Azatioprina 50 mg (por comprimido)

M33.1 - Outras dermatomiosites Ciclosporina 10 mg (por cépsula)
Ciclosporina 25 mg (por cépsula)

2

2

2
Ciclosporina 50 mg (por cépsula) 2
Ciclosporina 100 mg (por cépsula) 2
Ciclosporina 100 mg/mL solug&o oral (por frasco de 50 mL) 2
Hidroxicloroguina 400 mg (por comprimido) 2
Imunoglobulina Humana 0,5 g injetéavel (por frasco) 1B
Imunoglobulina Humana 1,0 g injetéavel (por frasco) 1B
Imunoglobulina Humana 2,5 g injetével (por frasco) 1B
Imunoglobulina Humana 3,0 g injetéavel (por frasco) 1B
Imunoglobulina Humana 5,0 g injetéavel (por frasco) 1A
Imunoglobulina Humana 6,0 g injetéavel (por frasco) 1B
Metotrexato 2,5 mg (por comprimido)
Metotrexato 25 mg/mL injetével (por ampola de 2 mL)

Azatioprina 50 mg (por comprimido)
Ciclosporina 10 mg (por cépsula)
Ciclosporina 25 mg (por cépsula)
Ciclosporina 50 mg (por cépsula)
Ciclosporina 100 mg (por capsula)

NN NNNNNDN

Ciclosporina 100 mg/mL solugdo oral (por frasco de 50 mL)

[y
w

Imunoglobulina Humana 0,5 g injetdvel (por frasco)
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w

Dermatomiosite e Polimiosite M33.2 - Polimiosite Imunoglobulina Humana 1,0 g injetdvel (por frasco)
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w

Imunoglobulina Humana 2,5 g injetdvel (por frasco)
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Imunoglobulina Humana 3,0 g injetdvel (por frasco)

-
>

Imunoglobulina Humana 5,0 g injetdvel (por frasco)

[y
w

Imunoglobulina Humana 6,0 g injetdvel (por frasco)

N

Metotrexato 2,5 mg (por comprimido)

N

Metotrexato 25 mg/mL injetével (por ampola de 2 mL)

[y
w

Diabetes Insipido E23.2 - Diabetes insipido Desmopressina 0,1 mg/mL aplicagdo nasal (por frasco de 2,5 mL)

Acido nicotinico 250 mg (por comprimido de liberagdo prolongada)
E78.0 - Hipercolesterolemia pura Acido nicotinico 500 mg (por comprimido de liberagdo prolongada)
E78.1 - Hipergliceridemia pura Acido nicotinico 750 mg (por comprimido de liberagdo prolongada)
E78.2 - Hiperlipidemia mista Atorvastatina 10 mg (por comprimido)

E78.3 - Hiperquilomicronemia Atorvastatina 20 mg (por comprimido)

E78.4 - Outras hiperlipidemias Atorvastatina 40 mg (por comprimido)

E78.5 - Hiperlipidemia ndo especificada Atorvastatina 80 mg (por comprimido)

E78.6 - Deficiéncias de lipoproteinas Bezafibrato 200 mg (por dragea ou comprimido)

E78.8 - Outros disturbios do metabolismo de lipoproteinas Bezafibrato 400 mg (por comprimido de desintegragdo lenta)

Ciprofibrato 100 mg (por comprimido)
Etofibrato 500 mg (por cépsula)
Fenofibrato 200 mg (por capsula)
Fenofibrato 250 mg (por capsula de liberagdo retardada)
Dislipidemia Fluvastatina 20 mg (por cépsula)
Fluvastatina 40 mg (por cépsula)
Genfibrozila 600 mg (por comprimido)
Genfibrozila 900 mg (por comprimido)
Lovastatina 10 mg (por comprimido)
Lovastatina 20 mg (por comprimido)
Lovastatina 40 mg (por comprimido)
Pravastatina 10 mg (por comprimido)
Pravastatina 20 mg (por comprimido)

NN NN RNNMNMRNENRNNMNNRNERNNN N NRNMNDRNRNDNDNDNRN

Pravastatina 40 mg (por comprimido)

G24.0 - Distonia induzida por drogas

Distonias Focais e Espasmo G24.1 - Distonia familiar idiopatica

Hemifacial G24.2 - Distonia ndo-familiar idiopatica
G24.3 - Torcicolo espasmédico Toxina botulinica tipo A 100 U injetavel (por frasco-ampola) 1A
G24.4 - Distonia orofacial idiopatica Toxina botulinica tipo A 500 U injetavel (por frasco-ampola) 1B

G24.5 - Blefaroespasmo
G24.8 - Outras distonias
G51.8 - Outros transtornos do nervo facial

Donepezila 5 mg (por comprimido) 1A

G30.0 - Doenga de Alzheimer de inicio precoce Donepezila 10 mg (por comprimido) 1A

Doenga de Alzheimer G30.1 - Doenga de Alzheimer de inicio tardio Galantamina 8 mg (por cépsula de liberagdo prolongada) 1B
G30.8 - Outras formas de doenca de Alzheimer Galantamina 16 mg (por cépsula de liberagdo prolongada) 1B

Galantamina 24 mg (por cépsula de liberagdo prolongada) 1B

Rivastigmina 1,5 mg (por capsula) 1A

Rivastigmina 2,0 mg/mL solug&o oral ( por frasco de 120 mL) 1B

Continua Rivastigmina 3 mg (por capsula) 1A
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Doenca ou Agravo

Situagdo Clinica (CID-10)

Medicamento

Continuagéo Rivastigmina 4,5 mg (por capsula) 1A
Doenga de Alzheimer Rivastigmina 6 mg (por cépsula) 1A
K50.0 - Doenga de Crohn do intestino delgado Adalimumabe 40 mg injetavel (por seringa preenchida) 1A
K50.1 - Doenga de Crohn do intestino grosso Azatioprina 50 mg (por comprimido) 2
K50.8 - Outra forma de doenga de Crohn Infliximabe 10 mg/mL injetével (por frasco-ampola 10 mL) 1A
Mesalazina 400 mg (por comprimido) 2
Mesalazina 500 mg (por comprimido) 2
Doenca de Crohn Mesalazina 800 mg (por comprimido) 2
Metilprednisolona 500 mg injetavel (por ampola) 2
Metotrexato 25 mg/mL injetével (por ampola de 2 mL) 2
Sulfassalazina 500 mg (por comprimido) 2
M07.4 - Artropatia na doenga de Crohn [enterite regional] Sulfassalazina 500 mg (por comprimido) 2
E75.2 - Outras esfingolipidoses Alfataliglicerase 200 U injetdvel (por frasco-ampola) 1A
Alfavelaglicerase 200 U injetavel (por frasco-ampola) 1A
Alfavelaglicerase 400 U injetavel (por frasco-ampola) 1A
Doenca de Gaucher Imiglucerase 200 U injetavel (por frasco-ampola) 1A
Imiglucerase 400 U injetavel (por frasco-ampola) 1A
Miglustate 100 mg (por capsula) 1A
) M88.0 - Doenga de paget do cranio Calcitonina 50 Ul injetével (por ampola) 2
Doenga de Paget - Osteite
Deformante M88.8 - Doenca de paget de outros ossos Calcitonina 100 Ul injetavel (por ampola) 2
Calcitonina 200 Ul/dose spray nasal (por frasco) 2
Pamidronato 30 mg injetavel (por frasco) 2
Risedronato 5 mg (por comprimido) 2
G20 - Doenga de Parkinson Amantadina 100 mg (por comprimido) 1B
Bromocriptina 2,5 mg (por comprimido) 1B
Doenca de Parkinson Entacapona 200 mg (por comprimido) 1B
Pramipexol 0,125 mg (por comprimido) 1A
Pramipexol 0,25 mg (por comprimido) 1A
Pramipexol 1 mg (por comprimido) 1A
Selegilina 5 mg (por comprimido) 1B
Selegilina 10 mg (por dragea ou comprimido) 1B
Tolcapona 100 mg (por comprimido) 1B
Triexifenidil 5 mg (por comprimido) 1B
Doenca de Wilson E83.0 - Disturbios do metabolismo do cobre Penicilamina 250 mg (por capsula) 1B
D56.1 - Talassemia Beta
D56.8 - Outras talassemias
Doenca Falciforme D57.0 - Anemia falciforme com crise Hidroxiureia 500 mg (por cépsula) 1B
D57.1 - Anemia falciforme sem crise
D57.2 - Transtornos falciformes heterozigdticos duplos
BZID.O ) D°9"§a RECliMissuancolspiniecches Filgrastim 300 mcg injetavel (por frasco-ampola ou seringa preenchida) 1A
micobacterianas
B20.1 - Doenga pelo HIV resultando em outras infecgdes el EmET OB miise (e fess) 18
bacterianas
B20.2 - Doenca pelo HIV resultando em doenca citomegalica Imunoglobulina Humana 1,0 g injetével (por frasco) 1B
B20.3 - Doenga pelo HIV resultando em outras infecgdes virais  |Imunoglobulina Humana 2,5 g injetavel (por frasco) 1B
posnealpeloliiResptandele B20.4 - Doenga pelo HIV resultando em candidiase Imunoglobulina Humana 3,0 g injetavel (por frasco) 1B
Outras Doengas
B20.5 - Doenca pelo HIV resultando em outras micoses Imunoglobulina Humana 5,0 g injetavel (por frasco) 1A
EPDG - aemes [p (N resuiEilo @m pretments per Imunoglobulina Humana 6,0 g injetavel (por frasco) 1B

Pneumocystis jirovecii
B20.7 - Doenga pelo HIV resultando em infecgdes multiplas

B20.8 - Doenga pelo HIV resultando em outras doengas
infecciosas e parasitdrias

B20.9 - Doencga pelo HIV resultando em doenga infecciosa ou
parasitdria ndo especificada

B22.0 - Doenga pelo HIV resultando em encefalopatia

B22.1 - Doenga pelo HIV resultando em pneumonite intersticial
linfatica

B22.2 - Doenga pelo HIV resultando em sindrome de emaciagdo

B22.7 - Doenga pelo HIV resultando em doengas multiplas
classificadas em outra parte

B23.0 - Sindrome de infecgdo aguda pelo HIV
B23.1 - Doenga pelo HIV resultando em linfadenopatias
generalizadas (persistentes)

B23.2 - Doenga pelo HIV resultando em anomalias
hematoldgicas e imunoldgicas ndo classificada em out. parte

B23.8 - Doenga pelo HIV resultando em outra afecgBes
especificadas

B24 - Doenga pelo virus da imunodeficiéncia humana [HIV] ndo
especificada
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J44.l? - D’Ofenga pulmonar obstru.hva’cTovlca c.om infecgdo Budesonida 200 mcg (por capsula inalante) 5
respiratoria aguda do trato respiratério inferior
J44.1 - Doenca pulmonar obstrutiva crénica com exacerbagdo Budesonida 200 mcg p6 inalante ou aerossol bucal (por frasco com 100 5
aguda ndo especificada doses)
144.8 - Outras formas especificadas de doenga pulmonar Budesonida 200 mcg p6 inalante ou aerossol bucal (por frasco com 200 5
obstrutiva crénica doses)
Doenga Pulmonar Obstrutiva Crénica Budesonida 400 mcg (por cépsula inalante) 2
Fenoterol 100 mcg aerossol (frasco de 200 doses) 2
Formoterol 12 mcg (por capsula inalante) 2
Formoterol 12 mcg po inalante (por frasco de 60 doses) 2
Formoterol 12 mcg + Budesonida 400 mcg (por capsula inalante) 2
Formoterol 12 mcg + Budesonida 400 mcg po inalante (por frasco de 60 5
doses)
Formoterol 6 mcg + Budesonida 200 mcg p6 inalante (por frasco de 60 )
doses)
Formoterol 6mcg + Budesonida 200 mcg (por cépsula inalante) 2
Salmeterol 50 mcg pé inalante ou aerossol bucal (por frasco de 60 doses) 2
Codeina 3 mg/mL solugdo oral (por frasco de 120 mL) 2
Codeina 30 mg (por comprimido) 2
Dor Cronica R52.1 - Dor crénica intratavel Codeina 30 mg/mL (por ampola de 2 mL) 2
R52.2 - Outra dor crénica Codeina 60 mg (por comprimido) 2
Gabapentina 300 mg (por cépsula) 2
Gabapentina 400 mg (por cépsula) 2
Metadona 5 mg (por comprimido) 2
Metadona 10 mg (por comprimido) 2
Metadona 10 mg/mL injetével (por ampola de 1 mL) 2
Morfina 10 mg (por comprimido) 2
Morfina 10 mg/mL (por ampola de 1 mL) 2
Morfina 10 mg/mL solugdo oral (por frasco de 60 mL) 2
Morfina 30 mg (por comprimido) 2
Morfina de liberagdo controlada 100 mg (por cépsula) 2
Morfina de liberagdo controlada 30 mg (por capsula) 2
Morfina de liberagdo controlada 60 mg (por capsula) 2
N80.0 - Endometriose do utero Danazol 100 mg (por capsula) 1B
N80.1 - Endometriose do ovario Danazol 200 mg (por capsula) 1B
Endometriose N80.2 - Endometriose da trompa de falpio Gosserrelina 3,60 mg injetdvel (por seringa preenchida) 1B
N80.3 - Endometriose do peritonio pélvico Gosserrelina 10,80 mg injetavel (por seringa preenchida) 1B
N80.4 - Endometriose do septo retovaginal e da vagina Leuprorrelina 3,75 mg injetavel (por frasco-ampola) 1B
N80.5 - Endometriose do intestino Leuprorrelina 11,25 mg injetavel (por frasco-ampola) 1B
N80.8 - Outra endometriose Triptorrelina 3,75 mg injetavel (por frasco-ampola) 1B
Triptorrelina 11,25 mg injetavel (por frasco-ampola) 1B
640..0 - Eplle.p5|a e flqdr. epilépt. idiop. def. por sua local. (focal - (lsfirpem 10w ey i) 2
parcial)c/ crises de inic. focal
G40.1 - Epllépsw e s_lndr. epll_e_pt. fsmtom. def. por sua local. EsfErET A ey i o
(focal - parcial) ¢/ crises parciais simples
G40.2 - Epilepsi indr. epilépt. sintom. def. local.
P! e.apsm € s.m I €pIiCpE, sintom. det. por sua loca Etossuximida 50 mg/mL (frasco de 120mL) 2
(focal - parcial) ¢/ crises parc. complexas
Epilepsia G40.3 - Epilepsia e sindrome epiléptica generalizadas idiopéticas |Gabapentina 300 mg (por capsula) 2
G40.4 - Outras epilepsias e sindromes epilépticas generalizadas |Gabapentina 400 mg (por capsula) 2
G40.5 - Sindromes epilépticas especiais Lamotrigina 25 mg (por comprimido) 2
G40.6 - Crise de grande mal, ndo especificada (com ou sem L .
Lamotrigina 50 mg (por comprimido) 2
pequeno mal)
G40.7 - Pequeno mal ndo especificado, sem crises de grande mal |Lamotrigina 100 mg (por comprimido) 2
G40.8 - Outras epilepsias Primidona 100 mg (por comprimido) 2
Primidona 250 mg (por comprimido) 2
Topiramato 25 mg (por comprimido) 2
Topiramato 50 mg (por comprimido) 2
Topiramato 100 mg (por comprimido) 2
Vigabatrina 500 mg (por comprimido) 2
Esclerose Lateral Amiotrofica G12.2 - Doenga do neur6nio motor Riluzol 50 mg (por comprimido) 1A
G35 - Esclerose multipla Azatioprina 50 mg (por comprimido) 2
Betainterferona 1a 6.000.000 Ul (22 mcg) injetavel (por seringa preenchida) 1A
Betainterferona 1a 6.000.000 Ul (30 mcg) injetavel (por frasco-ampola, o
Escl Multiol seringa preenchida ou caneta preenchida)
sclerose Multipia Betainterferona 1a 12.000.000 Ul (44 mcg) injetavel (por seringa 1A
preenchida)
Betainterferona 1b 9.600.000 UI (300 mcg) injetavel (por frasco-ampola) 1A
Fingolimode 0,5 mg (por cépsula) 1A
Glatiramer 20 mg injetével (por frasco-ampola ou seringa preenchida) 1A
Natalizumabe 300 mg (por frasco-ampola) 1A
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Esclerose Sistémica M34.0 - Esclerose sistémica progressiva Azatioprina 50 mg (por comprimido) 2
M34.1 - Sindrome CR(E)ST Ciclofosfamida 50 mg (por dragea) 2
M34.8 - Outras formas de esclerose sistémica Metotrexato 2,5 mg (por comprimido) 2
Metotrexato 25 mg/mL injetavel (por ampola de 2 mL) 2
Penicilamina 250 mg (por capsula) 1B
Sildenafila 25 mg (por comprimido) 1B
Sildenafila 50 mg (por comprimido) 1B
Espasticidade GO04.1 - Paraplegia espastica tropical
G80.0 - Paralisia cerebral quadriplégica espastica
G80.1 - Paralisia cerebral diplégica espastica Toxina botulinica tipo A 100 U injetével (por frasco-ampola) 1A
G80.2 - Paralisia cerebral hemiplégica espastica Toxina botulinica tipo A 500 U injetével (por frasco-ampola) 1B
G81.1 - Hemiplegia espéstica
G82.1 - Paraplegia espastica
G82.4 - Tetraplegia espastica
169.0 - Sequielas de hemorragia subaracnoidea
169.1 - Sequielas de hemorragia intracerebral Toxina botulinica tipo A 100 U injetavel (por frasco-ampola) 1A
L -‘S_eqﬂelas CeleLtiashienonaseslsiseenanasnae Toxina botulinica tipo A 500 U injetavel (por frasco-ampola) 1B
traumaticas
169.3 - Sequielas de infarto cerebral
169.4 - Sequelas de acidente vascular cerebral ndo especificado
como hemorrégico ou isquémico
169.8 - Sequielas de outras doengas cerebrovasculares e das ndo
especificadas
T90.5 - Sequelas de traumatismo intracraniano
T90.8 - Sequielas de outros traumatismos especificados da
cabeca
M45 - Espondilite ancilosante Adalimumabe 40 mg injetavel (por seringa preenchida) 1A
M46.8 - Outras espondilopatias inflamatérias especificadas Etanercepte 25 mg injetével (por frasco-ampola) 1A
Espondilite Ancilosante Etanercepte 50 mg injetével (por frasco-ampola ou seringa preenchida) 1A
Infliximabe 10 mg/mL injetével (por frasco-ampola 10 mL) 1A
Metotrexato 2,5 mg (por comprimido) 2
Metotrexato 25 mg/mL injetével (por ampola de 2 mL) 2
Naproxeno 250 mg (por comprimido) 2
Naproxeno 500 mg (por comprimido) 2
Sulfassalazina 500 mg (por comprimido) 2
Adalimumabe 40 mg injetavel (por seringa preenchida) 1A
Etanercepte 25 mg injetdvel (por frasco-ampola) 1A
Etanercepte 50 mg injetdvel (por frasco-ampola ou seringa preenchida) 1A
Infliximabe 10 mg/mL injetével (por frasco-ampola 10 mL) 1A
Espondilopatia Inflamatéria M46.8 - Outras espondilopatias inflamatérias especificadas Metotrexato 2,5 mg (por comprimido) 2
Metotrexato 25 mg/mL injetével (por ampola de 2 mL) 2
Naproxeno 250 mg (por comprimido) 2
Naproxeno 500 mg (por comprimido) 2
Sulfassalazina 500 mg (por comprimido) 2
F20.0 - Esquizofrenia parandide Clozapina 25 mg (por comprimido) 1A
F20.1 - Esquizofrenia hebefrénica Clozapina 100 mg (por comprimido) 1A
F20.2 - Esquizofrenia cataténica Olanzapina 5 mg (por comprimido) 1A
F20.3 - Esquizofrenia indiferenciada Olanzapina 10 mg (por comprimido) 1A
Esquizofrenia F20.4 - Depressdo pos-esquizofrénica Quet?apina 25 mg (por comprimido) 1A
F20.5 - Esquizofrenia residual Quetiapina 100 mg (por comprimido) 1A
F20.6 - Esquizofrenia simples Quetiapina 200 mg (por comprimido) 1A
F20.8 - Outras esquizofrenias Quetiapina 300 mg (por comprimido) 1B
Risperidona 1 mg (por comprimido) 1B
Risperidona 2 mg (por comprimido) 1B
Risperidona 3 mg (por comprimido) 1B
Ziprasidona 40 mg (por capsula) 1B
Ziprasidona 80 mg (por capsula) 1B
Fenilcetondria E70.0 - Fenilcetondria cléssica C,omplemento .alirr)e.ntar.para pacient? feni.lcetonﬁrico menor de 1 ano - >
férmula de aminoacidos isenta de fenilalanina (por grama)
£70.1 - Outras hiperfenilalaninemias C’omplemento ?Iin)e.ntar.para pacient? feni‘Icetonl’Jrico maior de 1 ano - )
férmula de aminoécidos isenta de fenilalanina (por grama)
E84.0 - Fibrose cistica com manifestagdes pulmonares Alfadornase 2,5 mg (por ampola) 1B
E84.1 - Fibrose cistica com manifestagdes intestinais Pancreatina 10.000 Ul (por capsula) 1B
Fibrose Cistica Pancreatina 25.000 Ul (por capsula) 1B
E84.8 - Fibrose cistica com outras manifestagdes Alfadornase 2,5 mg (por ampola) 1B
Pancreatina 10.000 Ul (por capsula) 1B
Pancreatina 25.000 Ul (por capsula) 1B
H40.1 - Glaucoma primério de angulo aberto Acetazolamida 250 mg (por comprimido) 2
H40.2 - Glaucoma primério de angulo fechado Bimatoprosta 0,3 mg/mL solugdo oftalmica (por frasco de 3 mL) 1B
H40.3 - Glaucoma secunddrio a traumatismo ocular Brimonidina 2,0 mg/mL solugdo oftélmica (por frasco de 5 mL) 2
Glaucoma H40.4 - Glaucoma secundario a inflamag&o ocular Brinzolamida 10 mg/mL suspensao oftalmica (por frasco de 5 mL) 2
H40.5 - Glaucoma secunddrio a outros transtornos do olho Dorzolamida 20 mg/mL solugdo oftalmica (por frasco de 5 mL) 2
H40.6 - Glaucoma secundario a drogas Latanoprosta 0,05 mg/mL solugdo oftélmica (frasco de 2,5 mL) 1B
H40.8 - Outro glaucoma Pilocarpina 20 mg/mL solugdo oftalmica (por frasco de 10 mL) 2
Q15.0 - Glaucoma congénito Timolol 5,0 mg/mL solugdo oftdlmica (por frasco de 5 mL) 2
Travoprosta 0,04 mg/mL solugdo oftalmica (frasco de 2,5 mL) 1B
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Hemangioma D18.0 - Hemangioma de qualquer localizagdo Alfainterferona 2b 3.000.000 Ul injetdvel (por frasco-ampola) 1A
Alfainterferona 2b 5.000.000 Ul injetavel (por frasco-ampola) 1A
Alfainterferona 2b 10.000.000 Ul injetavel (por frasco-ampola) 1A
Hepatite Autoimune K75.4 - Hepatite autoimune Azatioprina 50 mg (por comprimido) 2
B17.1 - Hepatite aguda C Alfainterferona 2b 3.000.000 Ul injetavel (por frasco-ampola) 1A
Alfainterferona 2b 5.000.000 Ul injetével (por frasco-ampola) 1A
Ribavirina 250 mg (por capsula) 1A
B18.2 - Hepatite viral crénica C Alfapeginterferona 2a 180 mcg (por seringa preenchida) 1A
Alfapeginterferona 2b 80 mcg (por frasco-ampola) 1A
Hepatite C e Coinfeccdes Alfapeginterferona 2b 100 mcg (por frasco-ampola) 1A
Alfapeginterferona 2b 120 mcg (por frasco-ampola) 1A
Daclatasvir 30mg (por comprimido revestido) 1A
Daclatasvir 60mg (por comprimido revestido) 1A
Ribavirina 250 mg (por capsula) 1A
Simeprevir 150mg (por capsula) 1A
Sofosbuvir 400mg (por comprimido revestido) 1A
Alfapeginterferona 2a 180 mcg (por seringa preenchida) 1A
B18.0 - Hepatite viral crénica B com agente delta Alfapeginterferona 2b 80 mcg (por frasco-ampola) 1A
Hepatite B e Coinfecgdes B18.1 - Hepatite cronica viral B sem agente delta Alfapeginterferona 2b 100 mcg (por frasco-ampola) 1A
Alfapeginterferona 2b 120 mcg (por frasco-ampola) 1A
* Ver também: Profilaxia da Reinfec¢do Lamivudina 10 mg/mL solugdo oral (por frasco de 240 mL) 1A
pelo Virus da Hepatite B Pés-Transplante Lamivudina 150 mg (por comprimido) 1A
Hepdtico Entecavir 0,5 mg (por comprimido) 1A
Entecavir 1 mg (por comprimido) 1A
Tenofovir 300 mg (por comprimido) 1A
E83.3 - Distdrbios do metabolismo do fésforo Hidréxido de aluminio 230 mg (por comprimido) 2
Hiperfosfatemia na Insuficiéncia L. L L. .
Renal Crénica N18.0 - Doenga renal em estadio final Hidroxido de aluminio 300 mg (por comprimido) 2
Hidréxido de aluminio 61,5 mg/mL (suspensdo por frasco de 100 mL) 2
Hidroxido de aluminio 61,5 mg/mL (suspens&o por frasco de 150 mL) 2
Hidréxido de aluminio 61,5 mg/mL (suspensdo por frasco de 240 mL) 2
Sevelamer 800 mg (por comprimido) 1A
Hiperplasia adrenal congénita E25_.(.)h- Tr'anstolrn?s_ S e CeTpin Al Ciproterona 50 mg (por comprimido) 1B
deficiéncia enzimatica
Fludrocortisona 0,1 mg (por comprimido) 2
Hiperprolactinemia E22.1 - Hiperprolactinemia Bromocriptina 2,5 mg (por comprimido) 1B
Cabergolina 0,5 mg (por comprimido) 1B
127.0 - Hipertensdo pulmonar primaria lloprosta 10 meg/mL solugdo para nebulizagdo (ampola de 1 mL) 1B
127.2 - Outra hipertensdo pulmonar secundéria Sildenafila 20 mg (por comprimido) 1B
Hipertensao Arterial Pulmonar
127.8 - Outras doengas pulmonares do coragdo especificadas Ambrisentana 5 mg (por comprimido revestido) 1B
Ambrisentana 10 mg (por comprimido revestido) 1B
Bosentana 62,5 mg (por comprimido revestido) 1B
Bosentana 125 mg (por comprimido revestido) 1B
E20.0 - Hipoparatireoidismo idiopatico Alfacalcidol 0,25 mcg (por capsula) 2
Hipoparatireoidismo E20.1 - Pseudohipoparatireoidismo Alfacalcidol 1,0 mcg (por cpsula) 2
E20.8 - Outro hipoparatireoidismo
E89.2 - Hipoparatireoidismo pos-procedimento
Calcitriol 0,25 mcg (por capsula) 2
L44.0 - Pitiriase rubra pilar
Q80.0 - Ictiose vulgar
Q80.1 - Ictiose ligada ao cromossomo x
Ictioses Hereditarias Q80.2 - Ictiose lamelar Acitretina 10 mg (por cépsula) 1B
Q80.3 - Eritrodermia ictiosiforme bulhosa congénita Acitretina 25 mg (por cépsula) 1B
Q80.8 - Outras ictioses congénitas
Q82.8 - Outras malformagdes congénitas especificadas da pele
D80.0 - Hipogamaglobulinemia hereditaria
D80.1 - Hipogamaglobulinemia ndo familiar
D80.3 - Deficiéncia seletiva de subclasses de imunoglobulina G
[IGG]
I[ZI)::A? - Imunodeficiéncia com aumento de imunoglobulina M Trerie FEe OB E e s i) o
D80.6 - Deficiéncia d_e ar?ticorpos corrﬁ imu_noglobulinas préoximas Tl Elmens L0 s s fess) &
do normal ou com hiperimunoglobulinemia
e D80.7 - Hipogamaglobulinemia transitéria da infancia Imunoglobulina Humana 2,5 g injetavel (por frasco) 1B
(et R (e D80.8 - Outras imunodeficiéncias com predomindncia de . o
i — Imunoglobulina Humana 3,0 g injetavel (por frasco) 1B
D.81.0 ) I(T\uno_deﬁciéncia cenbiizcalzarelseblcen Imunoglobulina Humana 5,0 g injetével (por frasco) 1A
disgenesia reticular
D81.1 - Imunodeficiéncia combinada grave [SCID] com nimeros Tl Emens GOE i) (e i) 18

Continua

baixos de células Te B

D81.2 - Imunodeficiéncia combinada grave [SCID] com numeros
baixos ou normais de células B

D81.3 - Deficiéncia de adenosina-deaminase [ADA]

D81.4 - Sindrome de nezelof
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Continuag¢do

Imunodeficiéncia Primaria

D81.5 - Deficiéncia de purina-nucleosideo fosforilase [PNP]

D81.6 - Deficiéncia major classe | do complexo de
histocompatibilidade

D81.7 - Deficiéncia major classe Il do complexo de
histocompatibilidade

D81.8 - Outras deficiéncias imunitdrias combinadas

D82.0 - Sindrome de Wiskott-Aldrich

D82.1 - Sindrome de Di George

D83.0 - Imunodeficiéncia comum variavel com predomindncia
de anormal. do nimero e da fungdo das células B

D83.2 - Imunodeficiéncia comum varidvel com auto-anticorpos
ascélulasBou T

D83.8 - Outras imunodeficiéncias comuns variaveis

Insuficiéncia Adrenal Primaria -

E27.1 - Insuficiéncia adrenocortical primaria

Doenga de Addison E27.4.-_Outras insuficiéncias adrenocorticais e as ndo Fludrocortisona 0,1 mg (por comprimido) 2
especificadas
K86.0 - Pancreatite cronica induzida por alcool Pancreatina 10.000 Ul (por capsula) 1B
Insuficiéncia Pancreatica Exécrina K86.1 - Outras pancreatites cronicas Pancreatina 25.000 Ul (por cépsula) 1B
K90.3 - Esteatorréia pancreatica
D25.0 - Leiomioma submucoso do dtero Gosserrelina 3,60 mg injetavel (por seringa preenchida) 1B
L = D25.1 - Leiomioma intramural do Gtero Gosserrelina 10,80 mg injetavel (por seringa preenchida) 1B
Leiomioma de Utero
D25.2 - Leiomioma subseroso do utero Leuprorrelina 3,75 mg injetavel (por frasco-ampola) 1B
Leuprorrelina 11,25 mg injetavel (por frasco-ampola) 1B
Triptorrelina 3,75 mg injetavel (por frasco-ampola) 1B
Triptorrelina 11,25 mg injetavel (por frasco-ampola) 1B
L93.0 - Lapus eritematoso discoide Azatioprina 50 mg (por comprimido) 2
L93.1 - L4pus eritematoso cutaneo subagudo Ciclofosfamida 50 mg (por dragea) 2
M32.1 - Lupus eritematoso disseminado [sistémico] com . . ,
: . . i Ciclosporina 10 mg (por capsula) 2
comprometimento de outros 6rgdos e sistemas
M32.8 - Outras formas de lipus eritematoso disseminado . . .
. Ciclosporina 25 mg (por capsula) 2
[sistémico]
Lupus Eritrematoso Sistémico Ciclosporina 50 mg (por cépsula) 2
Ciclosporina 100 mg (por capsula) 2
Ciclosporina 100 mg/mL solugdo oral (por frasco de 50 mL) 2
Cloroquina 150 mg (por comprimido) 2
Danazol 100 mg (por capsula) 1B
Danazol 200 mg (por capsula) 1B
Hidroxicloroquina 400 mg (por comprimido) 2
Metotrexato 2,5 mg (por comprimido) 2
Metotrexato 25 mg/mL injetavel (por ampola de 2 mL) 2
G70.0 - Miastenia gravis Azatioprina 50 mg (por comprimido) 2
Ciclosporina 10 mg (por cépsula) 2
Ciclosporina 25 mg (por cépsula) 2
Ciclosporina 50 mg (por cépsula) 2
Ciclosporina 100 mg (por cépsula) 2
i Ciclosporina 100 mg/mL solugdo oral (por frasco de 50 mL) 2
Imunoglobulina Humana 0,5 g injetével (por frasco) 1B
Imunoglobulina Humana 1,0 g injetavel (por frasco) 1B
Imunoglobulina Humana 2,5 g injetavel (por frasco) 1B
Imunoglobulina Humana 3,0 g injetavel (por frasco) 1B
Imunoglobulina Humana 5,0 g injetavel (por frasco) 1A
Imunoglobulina Humana 6,0 g injetavel (por frasco) 1B
Piridostigmina 60 mg (por comprimido) 2
Neutropenia*
D46.0 - Anemia refrataria sem sideroblastos
DA46.1 - Anemia refrataria com sideroblastos
* Ver também: Anemia Apldstica,
gz‘:::?;:gg: :Zl;’;?tz%/(;;r/nc, D46.7 - Outras sindromes mielodisplasicas Filgrastim 300 mcg injetavel (por frasco-ampola ou seringa preenchida) 1A
Transplante de Medula ou Péncreas
D70 - Agranulocitose
N18.0 - Doenga renal em estadio final Alfacalcidol 0,25 mcg (por capsula) 2
N18.8 - Outra insuficiéncia renal cronica Alfacalcidol 1,0 mcg (por cépsula) 2
N25.8 - Outros transtornos resultantes de funcdo renal tubular Calcitriol 0,25 meg (por capsula) 2
alterada
Osteodistrofia Renal Calcitriol 1,0 mcg injetavel (por ampola) 2
N25.0 - Osteodistrofia renal Alfacalcidol 0,25 mcg (por cépsula) 2
Alfacalcidol 1,0 mcg (por cépsula) 2
Calcitriol 0,25 mcg (por capsula) 2
Calcitriol 1,0 mcg injetével (por ampola) 2
Desferroxamina 500 mg injetavel (por frasco-ampola) 1B
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M80.0 - Osteoporose p6s-menopausica com fratura patolégica

M80.1 - Osteoporose pos-ooforectomia com fratura patolégica

M80.2 - Osteoporose de desuso com fratura patoldgica
M80.3 - Osteoporose por ma-absorgao poés-cirdrgica com fratura

- Calcitonina 50 Ul injetavel (por ampola) 2
M80.4 - Osteoporose induzida por drogas com fratura patoldgica Calcitonina 100 Ul injetével (por ampola) 2
MB80.5 - Osteoporose idiopatica com fratura patoldgica Calcitonina 200 Ul/dose spray nasal (por frasco) 2
M80.8 - Outras osteoporoses com fratura patologica Calcitriol 0,25 mcg (por capsula) 2
M81.0 - Osteoporose pds-menopausica Pamidronato 30 mg injetdvel (por frasco) 2
Osteoporose . . . G
M81.1 - Osteoporose pos-ooforectomia Pamidronato 60 mg injetdvel (por frasco) 2
M81.2 - Osteoporose de desuso Raloxifeno 60 mg (por comprimido) 2
M81.3 - Osteoporose devida @ ma-absorcdo pos-cirurgica Risedronato 5 mg (por comprimido) 2
M81.5 - Osteoporose idiopatica Risedronato 35 mg (por comprimido) 2
M81.4 - Osteoporose induzida por drogas
M81.6 - Osteoporose localizada [Lequesne]
M81.8 - Outras osteoporoses
M82.0 - Osteoporose na mielomatose multipla
M82.1 - Osteoporose em disturbios endécrinos
M82.8 - Osteoporose em outras doengas classificadas em outra parte
Proﬁla.xia dalReinfecgﬁo pelo Vir}l? da [B16.0 - He’p?t'ite aguda B com agente delta (co-infecgdo), com Imunoglobulina anti-hepatite B 100 Ul injetavel (por frasco) A
Hepatite B P6s-Transplante Hepatico |coma hepatico
B16.2 - Hepatite aguda B sem agente delta, com coma hepético |Imunoglobulina anti-hepatite B 500 Ul injetavel (por frasco) 1B
B18.0 - Hepatite viral cronica B com agente delta Imunoglobulina anti-hepatite B 600 Ul injetavel (por frasco) 1A
B18.1 - Hepatite crénica viral B sem agente delta Lamivudina 10 mg/mL solugdo oral (por frasco de 240 mL) 1A
Lamivudina 150 mg (por comprimido) 1A
L40.0 - Psoriase vulgar Acitretina 10 mg (por capsula) 1B
L40.1 - Psoriase pustulosa generalizada Acitretina 25 mg (por capsula) 1B
L40.4 - Psoriase gutata Calcipotriol 50 mcg/g pomada (por bisnaga de 30g) 2
L40.8 - Outras formas de psoriase Ciclosporina 10 mg (por cépsula) 2
Ciclosporina 25 mg (por capsula) 2
i Ciclosporina 50 mg (por cépsula) 2
Ciclosporina 100 mg (por capsula) 2
Ciclosporina 100 mg/mL solucdo oral (por frasco de 50 mL) 2
Clobetasol 0,5 mg/g solugdo capilar (por frasco de 50g) 2
Clobetasol 0,5 mg/g creme (por bisnaga de 30g) 2
Metotrexato 2,5 mg (por comprimido) 2
Metotrexato 25 mg/mL injetavel (por ampola de 2 mL) 2
E22.8 - Outras hiperfung@es da hipdfise Ciproterona 50 mg (por comprimido) 1B
Gosserrelina 3,60 mg injetavel (por seringa preenchida) 1B
Gosserrelina 10,80 mg injetavel (por seringa preenchida) 1B
Puberdade Precoce Central Leuprorrelina 3,75 mg injetdvel (por frasco-ampola) 1B
Leuprorrelina 11,25 mg injetédvel (por frasco-ampola) 1B
Triptorrelina 3,75 mg injetavel (por frasco-ampola) 1B
Triptorrelina 11,25 mg injetével (por frasco-ampola) 1B
D69.3 - Plrpura trombocitopénica idiopatica Azatioprina 50 mg (por comprimido) 2
Ciclofosfamida 50 mg (por drégea) 2
Danazol 100 mg (por capsula) 1B
Danazol 200 mg (por capsula) 1B
Pdrpura Trombocitopénica Idiopatica Imunoglobulina Humana 0,5 g injetavel (por frasco) 1B
Imunoglobulina Humana 1,0 g injetéavel (por frasco) 1B
Imunoglobulina Humana 2,5 g injetéavel (por frasco) 1B
Imunoglobulina Humana 3,0 g injetéavel (por frasco) 1B
Imunoglobulina Humana 5,0 g injetéavel (por frasco) 1A
Imunoglobulina Humana 6,0 g injetavel (por frasco) 1B
E55.0 - Raquitismo ativo Calcitriol 0,25 mcg (por capsula) 2
E55.9 - Deficiéncia ndo especificada de vitamina D
E64.3 - Sequelas do raquitismo
E83.3 - Disturbios do metabolismo do fésforo
Raquitismo e Osteomalacia M83.0 - Osteomalacia puerperal
M83.1 - Osteomaldcia senil
MB83.2 - Osteomaldcia do adulto devida a méa-absorgdo
M83.3 - Osteomaldcia do adulto devido a desnutrigdo
M83.8 - Outra osteomaldcia do adulto
K51.0 - Enterocolite ulcerativa (crénica) Azatioprina 50 mg (por comprimido) 2
K51.1 - Ileocolite ulcerativa (cronica) Ciclosporina 10 mg (por cépsula) 2
K51.2 - Proctite ulcerativa (crénica) Ciclosporina 25 mg (por cépsula) 2
K51.3 - Retossigmoidite ulcerativa (crénica) Ciclosporina 50 mg (por cépsula) 2
Retocolite Ulcerativa K51.4 - Pseudopolipose do cdlon Ciclosporina 100 mg (por cépsula) 2
K51.5 - Proctocolite mucosa Ciclosporina 100 mg/mL solugdo oral (por frasco de 50 mL) 2
K51.8 - Outras colites ulcerativas Mesalazina 1 g + diluente 100 mL (enema) - dose 2
Mesalazina 1000 mg (por supositério) 2
Mesalazina 250 mg (por supositério) 2
Mesalazina 3 g + diluente 100 mL (enema) - dose 2
Continua Mesalazina 400 mg (por comprimido) 2
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Doenga ou Agravo Situagdo Clinica (CID-10) Medicamento

Continuagdo Mesalazina 500 mg (por comprimido)
Mesalazina 500 mg (por supositério)
Mesalazina 800 mg (por comprimido)

N NN

Sulfassalazina 500 mg (por comprimido)

Retocolite Ulcerativa K52.2 - Gastroenterite e colite alérgicas ou ligadas a dieta

MO07.5 - Artropatia na colite ulcerativa Sulfassalazina 500 mg (por comprimido) 2
MO07.6 - Outras artropatias enteropaticas

120.0 - Angina instavel

120.1 - Angina pectoris com espasmo documentado

121.0 - Infarto agudo transmural da parede anterior do
miocérdio

121.1 - Infarto agudo transmural da parede inferior do miocardio

121.2 - Infarto agudo transmural do miocérdio de outras
localizagGes

121.3 - Infarto agudo transmural do miocardio, de localizagdo
ndo especificada

121.4 - Infarto agudo subendocérdico do miocardio Clopidogrel 75 mg (por comprimido) 2
121.9 - Infarto agudo do miocardio ndo especificado

Sindromes Coronarianas Agudas  [122.0 - Infarto do miocardio recorrente da parede anterior
122.1 - Infarto do miocérdio recorrente da parede inferior

122.8 - Infarto do miocérdio recorrente de outras localizagGes

122.9 - Infarto do miocérdio recorrente de localizagdo ndo
especificada

123.0 - Hemopericardio como complicagdo atual subseqiiente ao
infarto agudo do miocardio

123.1 - Comunicagdo interatrial como complicagdo atual
subsequente ao infarto agudo do miocéardio

123.2 - Comunicagdo interventricular como complicagdo atual
subsequiente ao infarto agudo do miocérdio

123.3 - Ruptura da parede do coragdo sem ocorréncia de
hemopericardio como complicagdo atual subsequente ao infarto
agudo do miocardio

123.4 - Ruptura de cordoalhas tendineas como complicagdo atual
subseqiiente ao infarto agudo do miocérdio

123.5 - Ruptura de musculos papilares como complicagdo atual
subseqiiente ao infarto agudo do miocérdio

123.6 - Trombose de atrio, auricula e ventriculo como
complicagdo atual subsequiente ao infarto agudo do miocérdio

123.8 - Outras complicagdes atuais subsequentes ao infarto
agudo do miocardio

IZfl.Ol- Trombose coronaria que ndo resulta em infarto do adtericl 75 s (sar aanmaiidels] 2
miocérdio

124.8 - Outras formas de doenca isquémica aguda do coracdo

124.9 - Doenga isquémica aguda do coragdo ndo especificada

G61.0 - Sindrome de guillain-barré Imunoglobulina Humana 0,5 g injetavel (por frasco) 1B
Imunoglobulina Humana 1,0 g injetavel (por frasco) 1B
Imunoglobulina Humana 2,5 g injetavel (por frasco) 1B
Imunoglobulina Humana 3,0 g injetavel (por frasco) 1B
Imunoglobulina Humana 5,0 g injetavel (por frasco) 1A
Imunoglobulina Humana 6,0 g injetavel (por frasco) 1B

Sindrome de Guillain-Barré

E28.0 - Excesso de estrogeno
E28.2 - Sindrome do ovario policistico Ciproterona 50 mg (por comprimido) 1B
L68.0 - Hirsutismo
Sindrome de Turner Q96.0 - Cariétipo 45, X
Q96.1 - Caridtipo 46, X ISO (XQ) Somatropina 4 Ul injetavel (por frasco-ampola) 1B
Q96.2 - Cariétipo 46, X com cromossomo sexual anormal, salvo
1SO (XQ)

Q96.3 - Mosaicismo cromossémico, 45, X/46, XX ou XY

Q96.4 - Mosaicismo cromossémico, 45, X/outra(s) linhagens
celular(es) com cromossomo sexual anormal

Q96.8 - Outras variantes da sindrome de Turner

Sindrome de Ovarios Policisticos e
Hirsutismo

Somatropina 12 Ul injetavel (por frasco-ampola) 1B

NO04.0 - Sindrome nefrdtica - anormalidade glomerular minor Ciclofosfamida 50 mg (por drégea) 2

NO04.1 - Sindrome nefrética - lesdes glomerulares focais e
segmentares

NO04.2 - Sindrome nefrética - glomerulonefrite membranosa
difusa

NO04.3 - Sindrome nefrética - glomerulonefrite proliferativa
mesangial difusa

Sindrome Nefrética NO04.4 - Sindrome nefrdtica - glomerulonefrite proliferativa
endocapilar difusa

NO04.5 - Sindrome nefrética - glomerulonefrite mesangiocapilar
difusa

Ciclosporina 10 mg (por cépsula) 2
Ciclosporina 25 mg (por capsula) 2
Ciclosporina 50 mg (por capsula) 2

Ciclosporina 100 mg (por cépsula) 2

Continua Ciclosporina 100 mg/mL solugdo oral (por frasco de 50 mL) 2
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Doenca ou Agravo Situagdo Clinica (CID-10) Medicamento

Continuagdo NO04.6 - Sindrome nefrética - doenga de depésito denso Tacrolimo 1 mg (por cépsula) 1A
NO04.7 - Sindrome nefrética - glomerulonefrite difusa em T limo5 ( ol 1A
Sindrome Nefrética crescente acrolimo 5> mg (por capsula

NO04.8 - Sindrome nefrética - outras

E83.1 - Doenga do metabolismo do ferro Deferasirox 125 mg (por comprimido) 1B
T45.4 - Intoxicagdo por ferro e seus compostos Deferasirox 250 mg (por comprimido) 1B
Sobrecarga de Ferro Deferasirox 500 mg (por comprimido) 1B
Deferiprona 500 mg (por comprimido) 1B
Desferroxamina 500 mg injetavel (por frasco-ampola) 1B
294.1 - Coragdo transplantado Azatioprina 50 mg (por comprimido)

2
Ciclosporina 10 mg (por cépsula) 2
Ciclosporina 25 mg (por cépsula) 2
Ciclosporina 50 mg (por cépsula) 2
Cicl ina 100 apsul 2
Transplante Cardiaco closporina e )
Ciclosporina 100 mg/mL solugdo oral {por frasco de 50 mL) 2
2

Metilprednisolona 500 mg injetavel (por ampola)

Micofenolato de mofetila 500 mg (por comprimido) 1A
Micofenolato de sodio 180 mg (por comprimido) 1A
Micofenolato de sodio 360 mg (por comprimido) 1A

294.3 - Coragdo e pulmdes transplantados Azatioprina 50 mg (por comprimido) 2
Ciclosporina 10 mg (por capsula) 2
Ciclosporina 25 mg (por cépsula) 2
Transplante de Coragdo e Pulmdo Ciclosporina 50 mg (por capsula) 2
Ciclosporina 100 mg (por capsula) 2
Ciclosporina 100 mg/mL solugdo oral (por frasco de 50 mL) 2
Metilprednisolona 500 mg injetavel (por ampola) 2

Z94.8 - Outros 6rgdos e tecidos transplantados Alfaepoetina 1.000 Ul injetavel (por frasco-ampola) 1B
Alfaepoetina 2.000 Ul injetavel (por frasco-ampola) 1A
Alfaepoetina 3.000 Ul injetavel (por frasco-ampola) 1B
Alfaepoetina 4.000 Ul injetavel (por frasco-ampola) 1A
Alfaepoetina 10.000 Ul injetével (por frasco-ampola) 1A
Azatioprina 50 mg (por comprimido) 2
Transplante de Medula ou Pancreas Ciclosporina 10 mg (por capsula) 2
Ciclosporina 25 mg (por capsula) 2
Ciclosporina 50 mg (por capsula) 2
Ciclosporina 100 mg (por capsula) 2
Ciclosporina 100 mg/mL solugdo oral (por frasco de 50 mL) 2
Filgrastim 300 mcg injetavel (por frasco-ampola ou seringa preenchida) 1A
Metilprednisolona 500 mg injetavel (por ampola) 2
294.2 - Pulméo transplantado Azatioprina 50 mg (por comprimido) 2
Ciclosporina 10 mg (por cépsula) 2
Ciclosporina 25 mg (por cépsula) 2
Transplante de Pulmao Ciclosporina 50 mg (por cépsula) 2
Ciclosporina 100 mg (por cépsula) 2
Ciclosporina 100 mg/mL solugdo oral (por frasco de 50 mL) 2
Metilprednisolona 500 mg injetavel (por ampola) 2
T86.4 - Faléncia ou rejeigdo de transplante de figado Azatioprina 50 mg (por comprimido) 2
294.4 - Figado transplantado Ciclosporina 10 mg (por cépsula) 2
Ciclosporina 25 mg (por cépsula) 2
Ciclosporina 50 mg (por cépsula) 2
Ciclosporina 100 mg (por capsula) 2
L. Ciclosporina 100 mg/mL solugdo oral {por frasco de 50 mL) 2
Transplante Hepatico
Metilprednisolona 500 mg injetavel (por ampola) 2
Micofenolato de mofetila 500 mg (por comprimido) 1A
Micofenolato de sodio 180 mg (por comprimido) 1A
Micofenolato de sodio 360 mg (por comprimido) 1A
Tacrolimo 1 mg (por cépsula) 1A
Tacrolimo 5 mg (por cépsula) 1A
T86.1 - Faléncia ou rejeigdo de transplante de rim Azatioprina 50 mg (por comprimido) 2
294.0 - Rim transplantado Ciclosporina 10 mg (por cépsula) 2
Ciclosporina 25 mg (por cépsula) 2
Ciclosporina 50 mg (por cépsula) 2
Transplante Renal Ciclosporina 100 mg (por capsula) 2
Ciclosporina 100 mg/mL solug&o oral {por frasco de 50 mL) 2
Everolimo 0,5 mg (por comprimido) 1A
Everolimo 0,75 mg (por comprimido) 1A
Everolimo 1 mg (por comprimido) 1A
Imunoglobulina Humana 0,5 g injetavel (por frasco) 1B
Imunoglobulina Humana 1,0 g injetavel (por frasco) 1B
Continua Imunoglobulina Humana 2,5 g injetavel (por frasco) 1B
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Doenga ou Agravo Situagdo Clinica (CID-10) Medicamento

Continuagdo Imunoglobulina Humana 3,0 g injetavel (por frasco) 1B
Imunoglobulina Humana 5,0 g injetavel (por frasco) 1A

Imunoglobulina Humana 6,0 g injetavel (por frasco) 1B

Metilprednisolona 500 mg injetavel (por ampola) 2

Transplante Renal Micofenolato de mofetila 500 mg (por comprimido) 1A
Micofenolato de sodio 180 mg (por comprimido) 1A

Micofenolato de sodio 360 mg (por comprimido) 1A

Sirolimo 1 mg (por drégea) 1A

Sirolimo 2 mg (por drégea) 1A

Tacrolimo 1 mg (por cépsula) 1A

Tacrolimo 5 mg (por cépsula) 1A

F25.0 - Transtorno Esquizoafetivo do tipo maniaco Risperidona 1 mg (por comprimido) 1B

F25.1 - Transtorno Esquizoafetivo do tipo depressivo Risperidona 2 mg (por comprimido) 1B

F25.2 - Transtorno Esquizoafetivo do tipo misto Risperidona 3 mg (por comprimido) 1B

Quetiapina 25 mg (por comprimido) 1A

Quetiapina 100 mg (por comprimido) 1A

Quetiapina 200 mg (por comprimido) 1A

Transtorno Esquizoafetivo Quetiapina 300 mg (por comprimido) 1B
Ziprasidona 40 mg (por capsula) 1B

Ziprasidona 80 mg (por capsula) 1B

Olanzapina 5 mg (por comprimido) 1A

Olanzapina 10 mg (por comprimido) 1A

Clozapina 25 mg (por comprimido) 1A

Clozapina 100 mg (por comprimido) 1A

F31.1 Transtorno afetivo bipolar, episédio atual maniaco sem
sintomas psicéticos
F31.2 Transtorno afetivo bipolar, episédio atual maniaco com

sintomas psicéticos Lamotrigina: comprimidos de 25, 50 e 100 mg. 2
F31.3 Transtorno afetivo bipolar, episédio atual depressivo leve |Risperidona: comprimidos de 1,2 e 3 mg. e
ou moderado Olanzapina: comprimidos de 5 e 10 mg. )
Transtorno Afetivo Bipolar do Tipo | [F31.4 Transtorno afetivo bipolar, episédio atual depressivo Quetiapina: comprimidos de 25, 100, 200. A
grave sem sintomas psicoticos Quetiapina: comprimido de 300 mg. 18
F31.5 Transtorno afetivo bipolar, episédio atual depressivo Clozapina: comprimidos de 25 e 100 mg. 1A
grave com sintomas psicéticos
F31.6 Transtorno afetivo bipolar, episédio atual misto
F31.7 Transtorno afetivo bipolar, atualmente em remissdo
H30.0 - Inflamagdo coriorretiniana focal Azatioprina 50 mg (por comprimido) 2
; ) . i H30.1 - Inflamag&o corrorretiniana disseminada Ciclosporina 10 mg (por capsula) 2
SheftesiBostenare N ollnfetciozas H30.2 - Ciclite posterior Ciclosporina 25 mg (por cdpsula) 2
H30.8 - Outras inflamagdes coriorretinianas Ciclosporina 50 mg (por capsula) 2
Ciclosporina 100 mg (por cépsula) 2
Ciclosporina 100 mg/mL solug&o oral (por frasco de 50 mL) 2

Fonte: Ministério da Satude. Portaria n2 1.554 de 30 de julho de 2013. Dispde sobre as regras de financiamento e execugdo do Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica
no émbito do Sistema Unico de Satide (SUS ). Didrio Oficial da Unio, Brasilia, 31 de julho de 2013.
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TABELA 11

Relacao de Medicamentos do Grupo 3: responsabilidade dos municipios e Distrito
Federal para tratamento das doencas contempladas no Componente Especializado
da Assisténcia Farmacéutica (conforme Anexo A da Deliberagao n. 501/CIB/13)

GOVERNO DE SANTA CATARINA
Secretaria de Estado da Saude
Comissdo Intergestores Bipartite

DELIBERACAO 501/CIB/13

A Comissao Intergestores Bipartite, no uso de suas atribui¢des, ad referendum,

Considerando a Portaria 1554 GM/MS de 30 de Julho de 2013, que dispde sobre
as regras de financiamento e execugdo do Componente Especializado da
Assisténcia Farmacéutica no ambito do Sistema Unico de Satde (SUS);

Considerando a Portaria 1555 GM/MS de 30 de Julho de 2013 que aprova as
normas de execucdo e de financiamento da Assisténcia Farmacéutica na atengdo
basica em satde.

APROVA

1. A contrapartida estadual do Incentivo a Assisténcia Farmacéutica na Atencdo Basica
sera de R$ 4,50 per capita habitante/ano para 270 municipios, ¢ de R$ 6,50 habitante/ano
para os 25 municipios integrantes do Programa Estadual de Inclusdo Social —- PROCIS (Lei
Estadual 14.610 de 07/01/2009). Com referéncia a populacdo IBGE 2011, caso os
municipios apresentarem populacdo reduzida nos termos do Censo IBGE 2011, sera

considerada a populagdo do Censo IBGE 2009.

2. Este valor é para compra de medicamentos do anexo I ¢ IV da RENAME vigente assim
como para aquisicdo de insumos para o Programa de Controle da Diabetes (seringa,
lancetas, tiras e glicosimetros sob forma de comodato).
2.1 A contrapartida estadual do incentivo da Assisténcia Farmacéutica na atengéo
basica, ao conjunto dos 295 municipios serd feita mensalmente em repasse
financeiro, observada os valores per capita descritos acima, transferidos aos
fundos municipais de satide respectivos com a periodicidade de 1/12 (um doze
avos) do total anual devido aos municipios.
2.2 A contrapartida municipal serd de R$ 4,50 per capita habitante/ano para os
295 municipios.
2.3. O recurso financeiro da contrapartida do Ministério da Satde ¢ R$ 5,10 e os
demais recursos de contrapartida sdo destinados a aquisicdo constantes dos

anexos [ ¢ IV da RENAME vigente.
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3. A SES se compromete a fornecer Ata de Registro de Pregos, para: Insumos para controle
da Diabetes, Beclometasona 200mcg (capsula inalante), Beclometasona 200mcg (pd
inalante), Beclometasona 250mcg (spray), Beclometasona 400mcg (capsula inalante),
Beclometasona 400mcg (p6 inalante), Clopidogrel 75mg, Levodopal00mg + Benserazida
25mg (capsula ou comprimido), Levodopa200mg + Benserazida50mg (comprimido),
Levodopa200mg + Carbidopa50mg (comprimido), Levodopa250mg + Carbidopa25mg
(comprimido), Salbutamol 100mcg, Valproato de sodio ou Acido valpréico 288mg —
equivalente a 250mg de acido valproico (capsula ou comprimido), Valproato de sédio ou
Acido valproico 57,624 mg/ml — equivalente a 50mg 4cido valproico/ml (solugo oral ou
xarope), valproato de s6dio ou Acido valproico 576mg — equivalente a 500mg Acido
valproéico (comprimido); fazendo o gerenciamento dessa Ata para os 295 municipios, que
serdo Orgaos participantes da mesma.

3.1 Os municipios ficam responsaveis por repassar ao Estado as informagodes de

consumo dos insumos ¢ medicamentos, relacionados no item 3 desta Deliberagao,

para confec¢do da Ata de registro de Precos, ficando entdo condicionada a

confecgdo destas Atas as informagdes que serdo repassadas pelos municipios.

4. E imprescindivel a disponibilizacdo, quando solicitado em supervisdes e auditorias, o

cadastramento das dispensagdes dos insumos para controle da Diabetes.

5. Os municipios ficam responsaveis pela sele¢do, programacdo, aquisicdo armazenamento,
controle de estoque e prazos de validade, distribuicdo e dispensagdo dos medicamentos e
insumos do Componente Bésico da Assisténcia Farmacéutica, constantes nos Anexos [ e IV da
RENAME vigente.
5.1 Poderdo também utilizar o recurso Federal, Estadual ¢ Municipal para:
I — plantas medicinais, drogas vegetais e derivados vegetais para manipulagdo das
preparacdes dos fitoterapicos da RENAME;e
IT — matrizes homeopaticas e tinturas-maes conforme Farmacopéia Homeopatica
brasileira, 3* edigdo.
5.2 Sem prejuizo da garantia da dispensagdo dos medicamentos para atendimento
dos agravos caracteristicos da Atencdo Bésica, considerando o perfil
epidemioldgico local/regional, ndo € obrigatéria a disponibilizagdo de todos os
medicamentos relacionados nos Anexos I, IV da RENAME vigente pelos

Municipios.
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5.3 Os medicamentos do Anexo A, deverdo constar das REMUMES. Estes
compdem o grupo 3 da Portaria GM/MS 1554 de 30 de julho de 2013, que dispde
sobre as regras de financiamento e execugdo do Componente Especializado da
Assisténcia Farmacéutica (CEAF) no ambito do SUS e sdo os medicamentos cuja
dispensagdo ¢ de responsabilidade dos municipios para o tratamento das doengas
contempladas no CEAF, na primeira linha de cuidado.

5.4 Para os farmacos que possuam mais de uma apresentacdo no Anexo A desta
Deliberagao, a aquisi¢do devera ser feita de acordo com a demanda apresentada.
5.5 Para dispensagdo dos medicamentos para as patologias do Componente
Especializado na Assisténcia Farmacéutica Bésica ¢ obrigatoria a utilizagdo dos

Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas (PCDT) do Ministério da Saude.

6. O medicamento Clopidogrel que estd no Anexo A desta Deliberagdo, devera ser
adquirido pelos municipios com a diferenca da contrapartida estadual do valor minimo de
R$ 2,36, sugerido no Art.3° da Portaria 1555, menos R$ 4,50 que estd sendo repassado
pelo Estado.

6.1 A disponibilizagdo obrigatdria de heparina sddica do anexo A desta Deliberagao

pelos municipios, serd para atendimento da Deliberagao 165/CIB/2010.

7. As Secretarias Municipais de Satde, anualmente, poderdo utilizar um percentual de até
15% (quinze por cento) da soma dos valores dos recursos financeiros estaduais,
municipais, definidos no Art. 4° da Portaria GM/MS 1555 de 30 de julho 2013, para
atividades destinadas a adequacdo de espaco fisico das Farmacias do SUS nos Municipios,
a aquisicdo de equipamentos e mobilidrio destinados ao suporte das agdes de Assisténcia
Farmacéutica, ¢ a realizacdo de atividades vinculadas a educag¢do continuada voltada a
qualificacdo dos recursos humanos da Assisténcia Farmacéutica na Atengdo Basica, sendo
vedada a utilizacdo dos recursos federais para esta finalidade. Essas atividades e os
recursos financeiros aplicados deverdo constar dos instrumentos de planejamento do SUS
(Plano de Saude, Programagdo Anual e Relatério Anual de Gestdo).

§ 1° A aplicagdo dos recursos financeiros referidos no caput em outras atividades da
Assisténcia Farmac€utica Basica, diversas das previstas nesta Deliberacdo, fica

condicionada & aprovagédo e pactuagdo na Comissao Intergestores Bipartite (CIB).

8. Os recursos financeiros repassados fundo a fundo deverdo ser discriminados no
Relatério Anual de Gestdo Municipal. As Secretarias Municipais de Satide devem manter

em arquivo os documentos fiscais que comprovem a aplicagdo dos recursos tripartite deste
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Componente, pelo prazo estabelecido na legislacdo em vigor. O Relatorio Anual de Gestao
deve estar disponivel, sempre que necessario, para o desenvolvimento dos processos de

monitoramento, avaliagdo e auditoria.

9. Esta Deliberacdo revoga a Deliberacdo 192/CIB/2011.

Floriandpolis, 27 de novembro de 2013.

TANIA EBERHARDT LUIS ANTONIO SILVA
Coordenadora CIB/SES Coordenador CIB/COSEMS
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Anexo A

Medicamentos cuja dispensagéo ¢ de responsabilidade dos municipios para tratamento de doencas
contempladas no Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica, atendidos os critérios
estabelecidos nos PCDT.

Acetato de betametasona + fosfato dissddico de betametasona (3 mg + 3 mg/mL suspensdo injetavel)
Acido acetilsalicilico 100 mg (comprimido)

Acido acetilsalicilico 500 mg (comprimido)

Acido félico 5 mg (comprimido)

Acido salicilico 5% (pomada)

Alcatrdo mineral 1% (pomada)

Alendronato de sédio 10 mg (comprimido)
Alendronato de sdédio 70 mg (comprimido)
Amitriptilina 25 mg (comprimido)

Amitriptilina 75 mg (comprimido)

Anlodipino 5 mg (comprimido)

Anlodipino 10 mg (comprimido)

Atenolol 50 mg (comprimido)

Atenolol 100 mg (comprimido)

Beclometasona 200 mcg (capsula inalante)
Beclometasona 200 mcg (pd inalante)

Beclometasona 250 mcg (spray)

Beclometasona 400 mcg (capsula inalante)
Beclometasona 400 mcg (pé inalante)

Biperideno 2 mg (comprimido)

Biperideno 4 mg (comprimido de liberagdo controlada)
Captopril 25 mg (comprimido)

Carbamazepina 20 mg/mL (suspens&o oral)
Carbamazepina 200 mg (comprimido)

Carbamazepina 400 mg (comprimido)

Carbonato de calcio + colecalciferol 500 mg caco3 + 400 Ul (comprimido)
Carbonato de célcio 1250 mg - equivalente a 500 mg ca ++ (comprimido)
Ciprofloxacino 500 mg (comprimido)

Clomipramina 10 mg (comprimido)

Clomipramina 25 mg (comprimido)

** Clopidogrel 75mg (comprimido)

Clorpromazina 25 mg (comprimido)

Clorpromazina 40 mg/mL (solug&o oral)

Clorpromazina 100 mg (comprimido)

Dexametasona 0,1 mg/mL (elixir)

Dexametasona 0,1% (creme)

Dexametasona 4 mg (comprimido)
Dexametasona 4 mg/mL (solucdo injetavel)
Digoxina 0,05 mg/mL (elixir)

Digoxina 0,25 mg (comprimido)

Dipirona sédica 500 mg (comprimido)
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Dipirona sédica 500 mg/ml (solucdo oral)

Enalapril 5 mg (comprimido)

Enalapril 10 mg (comprimido)

Enalapril 20 mg (comprimido)

Eritromicina 50 mg/mL (suspensio oral)

Eritromicina 500 mg (comprimido)

Espironolactona 25 mg (comprimido)
Espironolactona 100 mg (comprimido)

Etinilestradiol + Levonorgestrel 0,03 mg + 0,15 mg (comprimido)
Fenitoina 100 mg (comprimido)

Fenitoina 20 mg/mL (suspens3o oral)

Fenobarbital 100 mg (comprimido)

Fenobarbital 40 mg/mL (solugdo oral)

Fluconazol 100 mg (cdpsula)

Fluconazol 150 mg (capsula)

Haloperidol 1 mg (comprimido)

Haloperidol 5 mg (comprimido)

Haloperidol 50 mg/mL (solugdo injetavel)
Haloperidol 2mg/ml (solug&o oral)

*Heparina sddica 5.000U1/0,25ml (solugdo injetavel para uso subcutaneo)
Hidroclorotiazida 25 mg (comprimido)
Hidrocortisona 100mg (injetavel)

Hidrocortisona 500mg (injetavel)

Ibuprofeno 50 mg/mL (suspensdo oral)

Ibuprofeno 200 mg (comprimido)

Ibuprofeno 300 mg (comprimido)

Ibuprofeno 600 mg (comprimido)

Ipratrépio 0,02mg/dose (aerossol oral)

Ipratrépio 0,25mg/mL (solugdo inalante)
Ivermectina 6 mg (comprimido)

Levodopa 100 mg + Benserazida 25 mg (capsula ou comprimido)
Levodopa 200 mg + Benserazida 50 mg (comprimido)
Levodopa 200mg + Carbidopa 50 mg (comprimido)
Levodopa 250 mg + Carbidopa 25 mg (comprimido)
Levotiroxina 25 mcg (comprimido)

Levotiroxina 50 mcg (comprimido)

Levotiroxina 100 mcg (comprimido)

Losartana 50mg (comprimido)

Medroxiprogesterona 2,5 mg (comprimido)
Medroxiprogesterona 10 mg (comprimido)
Medroxiprogesterona 150 mg/mL (solugdo injetavel)
Metformina 500 mg (comprimido)

Metformina 850 mg (comprimido)

Metoclopramida 10 mg (comprimido)

Metronidazol 250 mg (comprimido)

Metronidazol 400 mg (comprimido)

Miconazol 2% (creme)

Nifedipino 10 mg (capsula ou comprimido)
Noretisterona 0,35 mg (comprimido)
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Nortriptilina 10 mg (comprimido)

Nortriptilina 25 mg (comprimido)

Nortriptilina 50 mg (comprimido)

Nortriptilina 75 mg (comprimido)

Omeprazol 10 mg (capsula)

Paracetamol 200 mg/mL (solug&o oral)

Paracetamol 500 mg (comprimido)

Piridoxina 40 mg (comprimido)

Prednisolona 1,34 mg/mL - equivalente a 1 mg de Prednisolona base (solugio oral)
Prednisolona 4,02 mg/mL - equivalente a 3mg/mL de Prednisolona base (solugdo oral)
Prednisona 5 mg (comprimido)

Prednisona 20 mg (comprimido)

Propranolol 10 mg (comprimido)

Ranitidina 150 mg (comprimido)

Salbutamol 100 mcg (aerossol)

Sinvastatina 10 mg (comprimido)

Sinvastatina 20 mg (comprimido)

Sinvastatina 40 mg (comprimido)

Sulfametoxazol + Trimetoprima 40 mg + 8 mg/mL (suspens&o oral)

Sulfametoxazol + Trimetoprima 400 mg + 80 mg (comprimido)

Sulfato ferroso 25 mg/mL fe++ (solugdo oral)

Sulfato ferroso 40 mg fe++ (comprimido)

Valproato de sédio ou Acido valpréico 288 mg - equivalente a 250 mg Acido valpréico (capsula ou
comprimido)

Valproato de sédio ou Acido valpréico 57,624 mg/mL - equivalente a 50 mg Acido valpréico/mL
(solugdo oral ou xarope)

Valproato de sédio ou Acido valpréico 576 mg - equivalente a 500 mg Acido valpréico
(comprimido)

Varfarina 1 mg (comprimido)

Varfarina 5 mg (comprimido)

*INCLUIDO PELO ESTADO POR FAZER PARTE DA RENAME VIGENTE .

** INCLUIDO NO ELENCO PARA UTILIZAR O RECURSO DA DIFERENCA DE R$ 2 36 PARA R$ 4 50
REPASSADO PELO ESTADO.

Floriandpolis, 27 de novembro de 2013.
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Medicamento

TABELA III

Relacao dos Medicamentos Oncoldgicos de

compra centralizada pelo Ministério da Satude

Poténcia

QUIMIOTERAPICOS - Tratamento do Cancer

Idades

Ciclos

Cédigo

Apresentacao

Patologias

Leucemia Mieloide

Terapia

0.q q P Adulto,
221079 Imanmbcel, ficl B 100mg frasco com 60cp revestidos Leuiﬁiiﬁ%?gfk ik adolescente e Continuos
€ : &l crianga Tomar com a maior refei¢do do dia.
cromossomo Philadelfia + A . ! .
(LLA Cr Ph+), Tumor no 12 linha Ingerir com alimentos com baixo teor de
b rdura.
estroma gastrointestinal ot
GIST) e Sind Adulto,
221068 | 400mg frasco com 30 cp revestidos ( pigSindiome adolescente e Continuos
Hipereosinofilica (SHE) 3
crianga
221104 Dasatinibe 20mg frasco com 60 cp revestidos e Adulto Continuos z lf“h“ .(f.a]'ha 0 | Para situacdes consideradas de 3° linha
Leucemia Mieloide imatinibe) de tratamento, a aquisigdo do
Crénica (CID C92.1) medicamento deve ser custeada pelo
prestador do servigo.
221106 il 100mg frasco com 30 cp revestidos Adulto Continuos |1
Leucemia Mieloide 2* linha (falha ao | Par2 ;i"::_‘ﬁﬁes C‘;"Sidemd.a.s ce :: jinba
221107 Nilotinibe 200mg frasco com 112 cp revestidos| ~Crénica (GID C92.1) Adulto Continuos imatinibeou | djim;e;'t'fge“’;:sz‘r“gfs‘f::da‘;elo
apenas dasatinibe) prestador do servico.
Carcinoma de Mama
221103 HER-2 +, inicial, local A EV de 21 em 21 T inicial ou local
(gelad.) Trastuzumabe 150mg Frasco-ampola avangado, estadios I, II e Sexo feminino a8 dias avangado. Valido por 1 ano.
1I e metdstatico
O RTX é adicionado 1*linha de
221055 Rituximabe 100mg/mL Cx com 2 frascos 10mL Linfoma Difuso de tratamento que é 0 CHOP
(gelad.) cada Grandes Células B Maior de 18 anos 6ou8 EV de 21 em 21 (ciclofosfamida, doxorrubicina,
(LDGC B) e Linfoma dias vincristina e prednisunaz, Ppois aumenta a
T Soomgrmt, | C3€om ] fscoampol | Foiclr () e
gelad., e
. Tumor de Wilms, .
Dactinomicina 0,5mg/mL ]jAf%?po(lia C.OI.HII,)O 1 Rabdomiosarcoma e ag;izrs‘g:nie Continuos
ofilizado injetave Sarcoma de Ewing
221039 e
. o rianca,
1l 1l |1 W EER RIS | g e Continuos
Gestacional
adulto
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CDH

Centro de Apoio Operacional dos
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