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Boa tarde!
G.A.C.A. pleiteia em desfavor do Estado de Minas Gerais e do Municipio
de Sao Jodo del-Rei o fornecimento do medicamento OXCARBAZEPINA
600 mg alegando ter 33 anos e apresentar quadro de epilepsia focal sem
B generalizagdo secundaria (CID-G 40.1) desde a infancia, com crises
SOLICITACAO convulsivas associadas a febre, seguida por auséncia tipicas e que, para o

tratamento, foi-lhe prescrito tal medicamento (uso diario, trés
comprimidos por dia, totalizando 5 caixas por més). Afirma ndo ter
condi¢des financeiras de adquirir o colirio prescrito.

Do relatério médico que instrui a inicial, consta:

"Declaro, para fins judiciais, que G.A.C.A. é portador de epilepsia focal
com generalizacdo secundaria - CID G 40.1. A doencga existe desde a
infancia - iniciada com crises convulsivas associadas a febre, seguidas
por auséncias tipicas e atualmente com o quadro definido acima.




CONSIDERACOES

INICIAIS

Realizou eletroencefalograma e ressonancia magnética cerebral no ano
passado com resultados normais.

Caso ndo use a medicacdo apresenta crises convulsivas e esta medicacao
controla o processo adequadamente. Usa Oxcarbazepina 1800 mg/dia -
dose em funcado da obesidade.".

Dr. Rubens Abrantes Rezende - Neurologia - CRM 7651 - formuldrio do
préprio médico datado de 13/09/2013)

O Municipio indeferiu o requerimento administrativo alegando que o
medicamento solicitado nao faz parte dos componentes da Assisténcia
Farmacéutica do SUS e que hd outros padronizados para a mesma
doenca que sao fornecidos pelo SUS.

O Estado de Minas Gerais, também administrativamente, afirma que o
medicamento ndo estd contemplado no componente especializado da
assisténcia farmacéutica do Ministério da Saude.

Solicito sua andlise e informacdes técnicas no prazo de 48 horas para
decidir pedido de liminar, inclusive se ha medicamento similar, ou
indicado para o tratamento do mesmo problema, fornecido pelo SUS.

Aguardo e antecipo agradecimentos.
Atenciosamente,

Maria Augusta Balbinot
Juiza do JESP de S3o Jodo Del Rei

Epilepsia Focal

Sdo crises epilépticas que iniciam de forma localizada numa area
especifica do cérebro, e suas manifestacdes clinicas dependem do local
de inicio e da velocidade de propagacdo da descarga epileptogénica. As
crises dividem-se em focais simples (sem comprometimento da
consciéncia) e focais complexas (com comprometimento ao menos
parcial da consciéncia durante o episddio). Por fim, uma crise focal, seja
simples ou complexa, quando propagada para todo o cértex cerebral,
pode terminar numa crise tonico-clonica generalizada(TCG), sendo entdo
denominada crise focal secundariamente generalizada.




OXCARBAZEPINA

Segundo um Consenso de Especialistas Brasileiros de 2003, a
carbamazepina e a oxcarbazepina foram consideradas drogas de
primeira linha para todos os tipos de crises em pacientes com epilepsia
focal sintomdtica. Segundo o Guia Britanico de 2004 para tratamento de
epilepsia, as novas drogas antiepilépticas, dentre elas gabapentina,
lamotrigina e oxacarbazepina, sdo recomendadas para tratamento da
epilepsia em pessoas que nao se beneficiaram do tratamento com as
drogas como carbamazepina ou valproato de sédio, ou nos seguintes
casos: interacdo medicamentosa (como  contraceptivos  orais),
intolerancia as drogas e no caso de mulheres em idade fértil.

Estudo clinico randomizado comparou carbamazepina versus
gabapentina ou lamotrigina ou oxcarbazepina ou topiramato. Dados
desse estudo sugerem similaridade entre carbamazepina e a
oxcarbazina, sem diferencgas consistentes entre elas. Em relagdo aos
desfechos secundarios, também ndo houve diferengas significativas
entre a oxcarbazepina e carbamazepina.

Uma revisdo sistematica da Cochrane mostrou que a carbamazepina e
oxcarbazepina tém eficacia e tolerabilidade similares em pacientes com
crises epilépticas parciais e as evidéncias disponiveis ndao sugerem a
superioridade de uma comparada a outra.

O medicamento oxcarbazina ja foi analisado pela CONITEC-SUS, que
deliberou por ndo incorporar a referida tecnologia no ambito do SUS. E
consenso que este farmaco apresenta o mesmo mecanismo de agao da
carbamazepina (inibicdo dos canais de sédio e dos canais de célcio). Nao
houve superioridade em eficacia da oxcarbazepina frente a outros
farmacos utilizados no tratamento da epilepsia (fenitoina, valproato,
carbamazepina,lamotrigina)

CONCLUSAO E
REFERENCIAS

A carbamazepina e a oxcarbazepina sao consideradas drogas de
primeira para tratamento de epilepsia;
Carbamazepina e oxcarbazepina tém eficacia e tolerabilidade




similares.

Ndo hda evidéncias de superioridade quanto a eficacia entre as
substancias carbamazepina e oxcarbazepina para o tratamento de
epilepsia;

A carbamazepina faz parte da Relacdao Nacional de Medicamentos
Essenciais e é disponibilizada pelos municipios.

Ha PROTOCOLO CLINICO E DIRETRIZ TERAPEUTICAS (PCDT) para
EPILEPSIA do Ministério da Saude.

H4 um enorme arsenal terapéutico disponivel no Sistema Unico de
Saude para tratamento de Epilepsia;

N3ao ha justificativa para ndo utilizar os medicamentos do PCDT para Epilepsia
do MS, principalmente a carbamazepina.
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Koch Marcus W, Polman Susanne KL. Oxcarbazepine versus
carbamazepine monotherapy for partial onset seizures. Cochrane
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Steven C Schachter, MD Professor of Neurology Harvard Medical School
Pharmacology of antiepileptic drugs Literature review current
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