Tribunal de Justica do Estado de Minas Gerais
Av. Augusto de Lima, 1549, 3° andar, sala P-358, Forum Lafayette
Belo Horizonte — MG CEP 30190-002

RESPOSTA TECNICA
IDENTIFICACAO DA REQUISICAO

SOLICITANTE: MM. Juiz de Direito Dr. Rogério Santos Araujo Abreu
PROCESSO N°.: 51057737320198130024

CAMARA/VARA: 22 Vara da Fazenda Publica Estadual e Autarquias
COMARCA: Belo Horizonte

| - DADOS COMPLEMENTARES A REQUISICAO:

REQUERENTE: CMM

IDADE: 37

PEDIDO DA ACAO: Infliximabe ou adalimumabe

DOENCA(S) INFORMADA(S): L88

FINALIDADE /INDICACAO: tratamento para Piodermite Gangrenosa
REGISTRO NO CONSELHO PROFISSIONAL: CRMMG 38091
NUMERO DA SOLICITACAO: 2019.0001349

Il - PERGUNTAS DO JUIiZO:

1) o medicamento/aparelho postulado tem indicacado de bula/do fabricante
para o tratamento proposto? Esta aprovado pela ANVISA para ser
comercializado no Brasil no uso proposto?
2) ha pedido de inclusdo do medicamento/aparelho nos protocolos clinicos
do SUS? se ja foi analisado o pedido, qual a conclusdo do parecer?
3) todas as alternativas terapéuticas atualmente disponiveis no SUS ja
foram tentadas? em caso negativo, qual é o tratamento ainda ndo tentado?
ha contraindicacdo ao tratamento ndo tentado levando-se em conta as
demais condicdes clinicas do paciente?
4) ha evidéncia cientifica de que o uso do medicamento/aparelho postulado
tem resposta satisfatoria e/ou superior aos tratamentos disponiveis no SUS?
5) o uso do medicamento/aparelho postulado imp&e risco a saude do
paciente (efeitos colaterais severos, comorbidades, toxicidade, etc)?
6) quais 0s riscos para 0 paciente com o diagnéstico acima que nédo trata
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adequadamente a doenca? hé rsco de morte?

7) outras informacBes consideradas uteis na analise juridica do caso.

Il — CONSIDERACOES/RESPOSTAS:

O pioderma gangrenoso (PG) € uma dermatose cronica com caracteristicas

peculiares e de etiologia desconhecida, muitas vezes de dificil diagnostico.
Manifesta-se através de lesdes cutaneas ulceradas e dolorosas com
evolucdo rapida e progressiva, mais comumente em membros inferiores. As
ulceracdes podem surgir espontaneamente ou depois de variados tipos de
trauma. O periodo entre o inicio das lesbes e o diagndstico correto costuma
ser prolongado. N&o existe nenhum tratamento padronizado ou algoritmo
simples para a escolha da terapia. O manejo do PG, fundamentalmente, tem
como objetivo limitar a destruicao tecidual, promover a cura da ferida e obter
um bom resultado estético. Os debridamentos cirdrgicos e 0s enxertos de
pele devem ser evitados, pois existe 0 risco potencial de patergia com
agravamento das lesdes.As medidas diretas de limpeza simples da leséo e a
realizacdo de curativos assépticos estdo indicadas. Além disso, a utilizacéo
de medicamentos deve ser quase sempre considerada, a fim de promover a
cicatrizacao das ulceracOes existentes e para a prevencao de novas lesoes.
Neste sentido, as terapias disponiveis incluem a utilizacdo de corticosteroides
topicos ou intralesionais, de 6-mercaptopurina ou a azatioprina, de
cromoglicato topico, de dapsona, de clofazimina e de ciclosporina. A

oxigenioterapia hiperbarica pode estar indicada em pacientes que néo

toleram ou n&o respondem a altas doses de corticoides sistémicos-A terapia

com corticosteroides sistémicos é o método mais efetivo para o tratamento do

PG:. A corticoterapia € capaz de interromper a progressédo das ulceracoes e
prevenir o desenvolvimento de novas lesdes. Altas doses iniciais séo

necessarias na maioria dos casos, com cerca de 100-200 mg/dia de

prednisolona ou 60-80 mg/dia de prednisona-
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A utilizacdo de sulfas pode ser benéfica, porém com uma resposta néo
uniforme entre os pacientes. As doses diarias variam entre 4-6 g e devem
ser reduzidas progressivamente ap0s a observacdo de alguma melhora
clinica para cerca de 0,5-1 g/dia. Mesmo assim, estas drogas podem ser
adicionadas ao tratamento, associadas com corticoides na fase inicial da
doenca. Alternativamente, a ciclosporina, em doses em torno de 6-10
mg/kg/dia, pode produzir melhora significativa com cicatrizacdo das lesfes
em periodos entre 1 e 3 meses. Alguns autores relataram a utilizacdo de
clofazimina em doses diarias de 200-300 mg, com interrupcdo da
progressao das lesdes em 1 a 2 meses e cicatrizacdo completa em até 5
meses. A talidomida oral foi eficiente em um paciente refratario a altas
doses de corticosteroides, com cura completa da lesdo em 10 semanas de
utilizagdo do medicamento. Inibidores do TNF- alfa, como o infliximabe,
adalimumabe vém sendo utilizados com bons resultados. O infliximabe
€ um anticorpo monoclonal e esta contra-indicado na insuficiéncia
cardiaca.

O adalimumabe esta disponivel no SUS para o tratamento de artrite
reumatoide, uveite e hidroadenite supurativa. O infliximabe esta disponivel
para tratamento da artrite reumatoide. Em todos os casos tratam-se de
doencas autoimunes de caracteristicas inflamatérias como a piodermite
gangrenosa. As duas drogas estdo disponiveis para tratamento da Doenca
de Chron. No caso especifico do tratamento de fistulas perianais complexas
da doenca de Chron , a terapia anti-TNF com infliximabe ou adalimumabe
sédo a primeira linha de tratamento. Podemos fazer uma analogia entre as
lesbes supurativas/inflamatorias da Doenca de Chron e a piodermite

supurativa do ponto de vista anatomopatologico.

IV — CONCLUSOES

v . N&o existe nenhum tratamento padronizado ou algoritmo simples
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para a escolha da terapia.
v De acordo com a literatura as drogas anti-TNF sdo uma op¢ao nos

casos refratarios as terapias anteriores
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