Tribunal de Justica do Estado de Minas Gerais
NATJUS/CGJ - Rua Goias, 253, 8° andar, sala 801 - Belo Horizonte -MG
CEP 30190-030 — Telefone: (31) 3237-6282

RESPOSTA TECNICA 2019.0001684
IDENTIFICACAO DA REQUISICAO
SOLICITANTE: MM. Juiz de Direito Renato Polido Pereira
PROCESSO N°.: 50010102220198130444
CAMARA/VARA: Unica
COMARCA: Natércia
| - DADOS COMPLEMENTARES A REQUISICAO:
REQUERENTE:AMF
IDADE: 63 anos
PEDIDO DA AGAO: Brometo de glicoprirénio
DOENGCA(S) INFORMADA(S): J45
FINALIDADE / INDICAGAO: tratamento de DPOC
REGISTRO NO CONSELHO PROFISSIONAL: CRMMG- 78202
NUMERO DA SOLICITAGAO: 2020.0001684
Il - RESPOSTAS AS PERGUNTAS DO JUizO:
Por ordem do MM. Juiz de Direito, Dr. Renato Polido Pereira, requisito

nota técnica do medicamento pleiteado, a fim de fornecer subsidios ao
exame e deliberagdo do Juizo, devendo o referido 6rgao esclarecer se
sao fornecidos medicamentos analogos/similares, com eficacia
semelhante, no ambito do SUS, bem como outras informacdes que
entender pertinentes e relevantes.

Il — CONSIDERACOES E RESPOSTAS :

Doencga Pulmonar Obstrutiva Crénica- DPOC

A Doenga Pulmonar Obstrutiva Crénica (DPOC) é um estado patoldgico
caracterizado por limitagdo crénica do fluxo aéreo, ndo totalmente
reversivel, geralmente progressivo e associado a uma resposta inflamatoria
anbmala dos pulmdes a inalagdo de particulas ou gases nocivos , que

apresentam como alteragdes fisiopatoldgicas de base, graus variaveis de
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bronquite crénica e enfisema pulmonar. Dentre os principais sintomas da
doenca destacam-se a dispneia, tosse, sibilancia, producédo de secregao e
infeccdes respiratdrias de repeticdo, além de consequéncias sistémicas, tais
como fraqueza muscular, perda de peso e desnutricdo . A prevaléncia de
DPOC tem aumentado e isso se deve a permanente exposicdo das pessoas
aos fatores de risco tais como o tabagismo, exposi¢des ocupacionais ao
cadmio e silica e indices maiores de poluicdo, dentre outros, associados a
maior expectativa de vida da populagdo. Fatores individuais tais como
deficiéncia de alfa 1 antitripsina, deficiéncia de glutationa transferase,
hiperresponsividade brénquica, desnutricdio e prematuridade também
figuram como importantes fatores de risco para DPOC . Os dados sobre a
prevaléncia de DPOC sao escassos, sendo que no Brasil, de acordo com os
dados publicados do estudo PLATINO-Projeto Latino-Americano de
Investigagdo em Obstrugdo Pulmonar, conduzido na area metropolitana da
cidade de Sao Paulo, a prevaléncia de DPOC foi de 15,8% (IC 95%: 13,5 -
18,1) e foi maior nos homens -18% do que nas mulheres - 14%9 . Em
relacdo a mortalidade, a DPOC ocupa a 52 posi¢cao entre as causas mais
frequentes de obito no Brasil, atras apenas do infarto agudo do miocardio,
do céancer, do acidente vascular encefalico e de causas externas e tende a
se tornar a terceira maior causa de mortalidade e a quinta doenga em
prevaléncia em 2020 . O diagnéstico da doenca € realizado mediante a
realizacdo da espirometria. Uma relacado entre o volume expiratério forcado
do primeiro segundo (VEF1) sobre a capacidade vital forcada (CVF) — VEF1
/ CVF, pode ser considerada como um bom indicador da doenca, mas nao é
um bom indicador para detectar diferencas apds programas de reabilitagao.
O critério GOLD (Global Initiative for Chronic Obstructive Lung Disease) &
mais especifico e permite avaliar o grau de severidade da doenca. De
acordo com o Il consenso brasileiro sobre DPOC (2004) , a patologia pode

ser classificada com base na espirometria em 4 estagios conforme a sua

2/

Resposta Técnica N°: 1684/0002020 NATJUS-TJMG Processo n°: 50010102220198130444



Tribunal de Justica do Estado de Minas Gerais

NATJUS/CGJ - Rua Goias, 253, 8° andar, sala 801 - Belo Horizonte -MG
CEP 30190-030 — Telefone: (31) 3237-6282

gravidade:

Estadio 1- doenga leve (pacientes com VEF1 pos bronco dilatador (BD) =
80% do previsto com relagdo VEF1/CVF < 0,70 p6s -BD)

Estadio 2 - doenga moderada (paciente com VEF1 p6s-BD < 80% e > 11
50% do previsto, com relagdo VEF1/CVF < 0,70 p6s-BD)

Estadio 3 - doenga grave (pacientes com VEF1/CVF < 0,70 pés-BD e VEF1
< 50% e 30% do previsto)

Estadio 4 - doenga muito grave (VEF1/CVF < 0,70 p6s-BD e VEF1 < 30%
do previsto).

Conforme Fernandes et al. (2017), as diretrizes atuais incorporaram a
avaliacao de sintomas e exacerbagdes da DPOC (E-DPOC) a espirometria
para a classificagcdo de gravidade, reconhecendo que apenas medidas
espirométricas sao insuficientes. A DPOC também se caracteriza por
apresentar alguns efeitos extrapulmonares significativos, assim como
importantes comorbidades que podem contribuir para a severidade da
doenca em pacientes individuais. A ocorréncia de comorbidades aumenta
nos estagios mais graves da doenga, com os efeitos colaterais dos
medicamentos cronicamente utilizados e estilo sedentario de vida, sendo
que as principais comorbidades relacionadas a DPOC s&o as doencas
cardiovasculares, cancer de pulmdo, doenca muscular; disturbios
metabdlicos (carboidratos, lipidios, proteinas, osso, dentre outros) e
ativagao neuro hormonal. O tratamento de DPOC envolve desde mudancgas
comportamentais, redugdo de exposi¢cdes a fatores de risco, educacao
sobre a doenga e seu curso, reabilitacdo, oxigenoterapia, manejo de
comorbidades, tratamentos cirurgicos e farmacoldgicos até os cuidados de
fim de vida que podem corresponder a uma terapéutica personalizada. O
tratamento farmacolégico da DPOC deve ser complementado por medidas

como a cessacado do tabagismo, incentivo a atividade fisica, reabilitagcao
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pulmonar e vacinacado para prevencao de infeccdes virais € pneumonia,
assim como medidas para a doenga avangada, como oxigenoterapia,
tratamento cirurgico, endoscépico e transplante pulmonar . A terapéutica
medicamentosa, conforme o |l consenso brasileiro sobre DPOC (2004)
dependera do estagio da doenga e as principais classes indicadas sao os
B2 agonistas de curta ou longa duragdo, antimuscarinicos de curta ou longa
duracao, inibidores da enzima fosfodiesterase e corticoides inalatérios
Tecnologia a ser avaliada: Brometo de Glicopirrénio capsulas com p6 para
inalagao 50mcg.

Mecanismo de agao: O glicopirrbnio € um antagonista dos receptores
muscarinicos de longa duragao e atua bloqueando a agao broncoconstritora
da acetilcolina nas células do musculo liso das vias areas. A concentragao
do medicamento sustentada nos pulmdes pode atribuir a acdo de longa
duragdo do glicopirrbnio apoOs inalagdo através do inalador Seebri
Indicagdo: O glicopirrénio é indicado para tratamento broncodilatador de
manutengao para aliviar os sintomas dos pacientes com DPOC.

O (glicopirrbnico faz parte do grupo de drogas chamado LAMAS
( antagonistas muscarinicos de longa duragdo) composto pelas drogas
aclidinio, glicopirrénio, tiotrépio e umeclidinio.

As evidéncias cientificas sugerem que os LAMAS nao possuem vantagens
em relacdo a terapia convencional do SUS no que tange a mortalidade,
hospitalizacdo e efeitos colaterais. Entretanto apresentam um pequeno
efeito clinico com relacdo a exacerbacdes da doencga. Ha poucos estudos
comparando os LAMAS entre si; no entanto, as evidéncias atualmente
disponiveis apontam para um efeito clinico semelhante. A analise de
impacto orgamentario demonstrou mais economicidade na adogao de
umeclidinio para 100% da populacao eleita para tratamento com LAMA.

IV— CONCLUSOES:

 As evidéncias cientificas sugerem que os LAMAS ( inclusive o
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glicopirrénio) ndo possuem vantagens em relagdo a terapia
convencional do SUS
* Apresentam um pequeno efeito clinico com relagdo a exacerbacgoes.

« Caso haja prescricdo de LAMAS a orientacdo € para adogao de

umeclidinio

V — REFERENCIAS:

Eficacia comparativa de antagonistas muscarinicos de longa duragédo no
tratamento de doenga pulmonar obstrutiva crénica — DPOC moderada a
grave. Parecer Técnico n°03/2018 — CPFT — MT

Portal CONITEC

Portal Cochrane

VI - DATA: 23 de abril de 2020
NATJUS - TIMG

S/

Resposta Técnica N°: 1684/0002020 NATJUS-TJMG Processo n°: 50010102220198130444



	SOLICITANTE: MM. Juiz de Direito Renato Polido Pereira
	PROCESSO Nº.: 50010102220198130444
	CÂMARA/VARA: Única
	COMARCA: Natércia

