Tribunal de Justica do Estado de Minas Gerais
Rua Goias, n° 253, 8° andar, sala 801, Centro
Belo Horizonte — MG CEP 30190-030

RESPOSTA TECNICA

IDENTIFICACAO DA REQUISICAO
SOLICITANTE: MM. Juiz de Direito Dr. José Carlos de Matos
PROCESSO N°.: 50053091320208130313
CAMARA/VARA: Juizado Especial da Fazenda Publica — 1°UJ - 2°JD
COMARCA: Ipatinga
| - DADOS COMPLEMENTARES A REQUISICAO:
REQUERENTE: A.A.M.
IDADE: 38 anos
PEDIDO DA AGAO: Medicamentos (Venlafaxina, Quetiapina, Carbolitium)
DOENCA(S) INFORMADA(S): F 31.4
FINALIDADE / INDICAGAO: Como opcdo terap@utica substituta & opcéo
terapéutica disponivel na rede publica - SUS
REGISTRO NO CONSELHO PROFISSIONAL: CRMMG 63163
NUMERO DA SOLICITAGAO: 2020.0001865
Il - PERGUNTAS DO JUiZO:

1) o medicamento postulado tem indicagdo de bula do fabricante para o

tratamento proposto? Esta aprovado pela ANVISA para ser comercializado no
Brasil no uso proposto? R.: Conforme registro em bula, o cloridrato de
venlafaxina tem indicagdao para o tratamento da depressao, incluindo
depressdao com ansiedade associada. Prevencao de recaida e
recorréncia da depressao. Tratamento de ansiedade ou transtorno de
ansiedade generalizada (TAG), incluindo tratamento em longo prazo. °
Tratamento do transtorno de ansiedade social (TAS), também conhecido
como fobia social. Tratamento do transtorno do péanico, com ou sem
agorafobia, conforme definido no DSM-IV.

2) ha pedido de inclusao do medicamento nos protocolos clinicos do SUS? R.:
Nao. se ja foi analisado o pedido, qual a conclusdo do parecer? R.:

Prejudicado.
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3) todas as alternativas terapéuticas atualmente disponiveis no SUS ja foram
tentadas? R.: Consta que foram tentadas as alternativas farmacolégicas
disponiveis na rede publica (fluoxetina e triciclicos), que porém, nao obteve
resultado satisfatério. em caso negativo, qual é tratamento ainda nao
tentado? R.: Prejudicado. ha contraindicacdo ao tratamento nao tentado
levando-se em conta as demais condi¢bes clinicas do paciente? R.:
Prejudicado.

4) ha evidéncia cientifica de que o uso do medicamento postulado tem
resposta satisfatoria e/ou superior aos tratamentos disponiveis no SUS? R.:
Nao.

5) 0 uso do medicamento postulado impde risco a saude do paciente (efeitos
colaterais severos, comorbidades, toxicidade, etc)? R.: Sim. Insénia, dor de
cabecga, tontura, sedagao, nausea, boca seca, constipagao, hiperidrose (suor
excessivo), diminuicdo do apetite, sonhos anormais, nervosismo, diminuicao
da libido, agitacdao, anorgasmia (falta de prazer sexual ou orgasmo), acatisia
(incapacidade de se manter quieto), tremor, parestesia (dorméncia e
formigamento), disgeusia (alteracdo do paladar), deficiéncia visual, disturbio
de acomodacao, midriase (pupila dilatada), tinido (zumbido no ouvido),
taquicardia (aceleracdo dos batimentos cardiacos), palpitacao, hipertensao
(pressao alta), ondas de calor, dispneia (falta de ar), bocejos, diarreia, vomito,
erupcao cutanea (lesao na pele), prurido (coceira), suor noturno, hipertonia
(aumento da contracdo muscular), hesitacdo urinaria, retencao urinaria,
polaciuria (aumento da frequéncia urinaria), disfuncdo erétil, ejaculacao
anormal, fadiga, astenia (fraqueza), calafrios, perda de peso, aumento de peso.
6) quais os riscos para o paciente com o diagnodstico acima que nédo trata
adequadamente a doenca? R.: Desestabilizagdo e piora do quadro
apresentado. ha risco de morte? R.: Sim, nos casos graves.

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

Il - CONSIDERACOES/RESPOSTAS:

Conforme a documentacdo apresentada trata-se de paciente com
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diagnostico de transtorno bipolar, que obteve resposta satisfatéria ao
tratamento farmacoldégico somente com o uso da combinagdo atual dos
farmacos prescritos e requeridos. Consta que inicialmente a paciente fez uso
de fluoxetina + triciclicos, e haloperidol + risperidona, sem no entanto, obter
resposta satisfatoria. (obs.: a copia do relatério médico apresentado, néo
possui 0 nome da paciente).

“O Transtorno Bipolar (TB) € caracterizado por graves alteragbes de
humor, que envolvem periodos de humor elevado e de depresséo,
intercalados por periodos de remissdo. O transtorno se diferencia em dois
tipos principais: o Tipo |, em que ocorrem episodios de mania, € o Tipo Il, em
que a elevagdo do humor € mais branda e breve, caracterizando episodios de
hipomania. O conceito de espectro bipolar amplia a classificacdo do TB,
incluindo padrées clinicos e genéticos. O TB é uma doenga comum, que
atinge cerca de 30 milhbes de pessoas no mundo, afetando homens e
mulheres de modo diferente. As causas do TB incluem uma interagcdo de
fatores genéticos e ambientais, distinguindo-o como um transtorno complexo
e multi-determinado. O diagndéstico segundo os critérios do DSM-5 envolve a
identificacdo de sintomas de mania ou hipomania e da avaliagdo do curso
longitudinal da doenca. A depressédo é geralmente o quadro mais comum e
persistente entre os pacientes bipolares. Embora ndo existam sintomas
especificos que distinguem a depressao unipolar da depresséo bipolar, foram
encontradas caracteristicas clinicas tipicas de cada manifestagéo (e.g., perfil
dos sintomas, historia familiar, e curso da doencga). O diagndstico precoce e o
tratamento dos episddios agudos de humor melhoram significativamente o
prognostico. O tratamento de primeira escolha é com medicamentos
estabilizadores de humor, anticonvulsivantes e antipsicoticos atipicos. A
combinagcdo de medicamentos com intervengbes psicossociais tém se
mostrado efetiva. Ndo obstante, o uso de antidepressivos em monoterapia

nao é recomendado™.
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Hemifumarato da Quetiapina: medicamento disponivel na rede

publica, através co componente especializado de assisténcia farmacéutica,
nas apresentacdes de comprimidos de 25, 100, 200 e 300 mg vide RENAME
2020 paginas 50 e 99.

Carbolitium: (carbonato de litio) medicamento disponivel na rede

publica, através do componente basico de assisténcia farmacéutica, na
apresentacdo de comprimido de 300 mg, vide paginas 18 e 97. O litio
apresenta a eficacia antidepressiva e € a primeira op¢ao para o tratamento de
episédios depressivos leves e moderados em pacientes portadores de
Transtorno afetivo Bipolar.

Cloridrato de Venlafaxina: medicamento ndo disponivel na rede

publica, € um agente antidepressivo de uso oral do grupo dos inibidores
seletivos da recaptagdo das aminas cerebrais (IRSN), serotonina,
norepinefrina e dopamina, aumentando a disponibilidade dos
neurotransmissores.

O uso de antidepressivos em monoterapia ndo é recomendado.
Idealmente, os antidepressivos devem ser evitados ou usados com cautela,
se necessario, em pacientes com histérico de mania ou hipomania induzida
por antidepressivos, caracteristicas mistas atuais ou predominantes ou
ciclagem rapida recente. O uso de antidepressivos em pacientes com
transtorno bipolar, inclusive a venlafaxina, pode se relacionar a virada
maniaca, por isso, quando necessario 0 uso da substancia, associa-se um
estabilizador de humor e monitora-se quaisquer sinais de mania ou
hipomania. Segundo artigos de revisdo e consensos de especialistas, os
inibidores seletivos de recaptagao de serotonina (IRSN) e a bupropiona séo
considerados os antidepressivos de “primeira opgcdo” para o tratamento da

depressao bipolar.

IV — REFERENCIAS:
1) RENAME, Relacédo Nacional de Medicamentos Essenciais, 2020.
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2) Organizacdo Mundial de Saude: “Classificacdo dos Transtornos Mentais e de
Comportamento da CID 10”. Ed. Artes Médicas, Porto Alegre, RS.

3) Portaria n°® 315, de 30 de margo de 2016. Aprova o Protocolo Clinico e
Diretrizes Terapéuticas do Transtorno Afetivo Bipolar do tipo I. Ministério da

Saude.

4) Transtorno bipolar: uma revisdo dos aspectos conceituais e clinicos.

5) Diretrizes da Rede Canadense de Tratamentos de Humor e Ansiedade
(CANMAT) e da Sociedade Internacional de Transtornos Bipolares (ISBD)
2018 para o gerenciamento de pacientes com transtorno bipolar.
https://doi.org/10.1111/bdi.12609

6) Venlafaxina para o tratamento da depressdo, ficha técnica sobre
medicamentos, CONITEC.

V — DATA:
18/06/2020 NATJUS - TIMG
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