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RESPOSTA TECNICA
IDENTIFICACAO DA REQUISICAO

SOLICITANTE: MM. Juiz de Direito Dr. Wilson Duarte Tavares
PROCESSO NP°.: 00387561620198130183

CAMARA/VARA: 2° JD Civel da UJ do Juizado Especial
COMARCA: Conselheiro Lafaiete

| - DADOS COMPLEMENTARES A REQUISICAO:

REQUERENTE: N.C.S.

IDADE: 31 anos

PEDIDO DA ACAO: Medicamento — Azatioprina 50 mg

DOENCA(S) INFORMADA(S): D 86, H 46

FINALIDADE / INDICACAO: Como opcdo terapéutica substituta a opcao

terapéutica disponivel na rede publica - SUS

REGISTRO NO CONSELHO PROFISSIONAL: CRMMG 32416
NUMERO DA SOLICITACAO: 2019.0001185

Il — PERGUNTAS DO JUiZO:

1) Qual a linha de tratamento medicamentoso constante dos Protocolos

Clinicos e Diretrizes Terapéuticas do SUS para a enfermidade que acomete a
Autora? R.: Até o momento, ainda ndo ha no SUS um Protocolo
especifico para o tratamento da Sarcoidose, estdo disponiveis
corticoides, medicamentos de primeira linha de tratamento.

2) As circunstancias apontadas nos relatorios médicos sdo suficientes para
demonstrar a imprescindibilidade do medicamento AZATIOPRINA 50 mg para
tratamento da comorbidade enfrentada pela Autora? R.: As circunstancias
apontadas revelam quadro grave, com evolugado insatisfatéria com o
tratamento de primeira linha realizado. A azatioprina tem sido utilizada
como tratamento de segunda linha na Sarcoidose.

3) Considerando as peculiaridades verificadas no quadro clinico da Autora, ha

a possibilidade de que as eventuais alternativas terapéuticas oferecidas pelo
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SUS sejam ineficazes para tratamento da comorbidade por ela enfrentada? R.:
Sim, pelo que foi apresentado, a requerente/paciente ndo apresentou
resposta satisfatoria a terapéutica inicialmente utilizada.

4) O medicamento AZATIOPRINA 50 mg possui eficacia superior para o
tratamento da enfermidade enfrentada pela Autora, especialmente em razao

da gravidade e das peculiaridades de seu quadro clinico? R.: A azatioprina

tem sido utilizada como tratamento de segunda linha na Sarcoidose,

constitui-se em uma opcao, quando nao se alcanca resposta satisfatoria

com o tratamento de primeira linha (doentes resistentes e/ou

dependentes de corticoterapia). Outras alternativas terapéuticas também

empregadas sdo: drogas anti-maléricas, imunossupressores e agentes
citotoxicos.
Il — CONSIDERACOES/RESPOSTAS:

Conforme a documentacao apresentada trata-se de

paciente/requerente com diagndstico de sarcoidose sistémica (Sindrome de
Loefgren, lesGes cutaneas e acometimento renal) estabelecido ha 09 anos,
gue apesar das terapéuticas instituidas, evoluiu com doenca sintomatica
apresentando evidéncia de deterioracdo funcional, além de sindrome de
cushing secundaria ao uso crénico de corticoides em altas doses.

Consta que a paciente/requerente encontra-se atualmente em uso de
terapia imunobiolégica com Infliximabe associado ao uso de Azatioprina.
Sendo necesséaria ainda a inclusdo de pulsoterapia com metilprednisolona
devido ao quadro de papilite em ambos os olhos, compativel com neurite
Optica, com potencial de evolucado para perda da visao.

A Sarcoidose consiste numa doenca inflamatéria de envolvimento
multissistémico, de etiologia desconhecida, que se caracteriza pela formacao
de granulomas ndo caseosos nos Orgaos envolvidos. Afeta tipicamente
adultos jovens. A Sarcoidose pode envolver qualquer 6rgédo, no entanto, na

maioria absoluta dos casos, manifesta-se por adenopatias intratoracicas,
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envolvimento pulmonar, sinais ou sintomas cutaneos ou oculares, ou
combinacdo destes. A sintomatologia pode ser muito variavel, dependendo
dos 6rgaos envolvidos.

O diagnoéstico de sarcoidose é de excluséo. A sarcoidose apresenta um
prognostico favoravel em cerca de 60% dos casos, com tendéncia a
resolucdo espontanea dentro dos 10 anos posteriores ao diagnostico. Porém,
alguns casos evoluem para cronicidade, com uma mortalidade associada de
cerca de 5%, resultando habitualmente da fibrose pulmonar, com insuficiéncia
respiratoria ou do envolvimento cardiaco ou neurolégico.

O tratamento tem como objetivos, a prevengdo e controle da
deterioracdo organica, o alivio dos sintomas e a melhoria da qualidade de
vida. A maioria dos doentes com Sarcoidose nao tem indicagao de instituicao
de tratamento, devendo a decisdo de tratar refletir a analise sobre o custo
(toxicidade do tratamento) X potencial beneficio do tratamento.

Os corticosteroides sé&o considerados o tratamento de primeira linha.
Outras alternativas/opcfes terapéuticas podem ser empregadas, quando a
resposta ao uso de corticoides em altas doses é insuficiente/ineficaz. Entre as
alternativas podem ser citados: hidroxicloroquina, metotrexato, azatioprina,
ciclofosfamida, agentes biologicos (Infliximabe e Adalimumabe, esse ultimo
em doentes que utlizaram Infliximabe e desenvolveram anticorpos),
Pentoxifilina.

A azatioprina € um agente imunossupressor, embora 0S mecanismos
precisos de acdo ainda ndo tenham sido elucidados, o medicamento € usado
isoladamente, ou mais comumente associado a corticoides e/ou outros
agentes. Por possuir efeito poupador de esteroide, reduz a toxicidade
secundaria a altas doses e/ou uso prolongado de corticosteroides.

A azatioprina € disponibilizada no SUS através do componente
especializado de assisténcia farmacéutica, através de diversos protocolos,

entre eles o protocolo para o tratamento das uveites posteriores nao
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infecciosas, entre as diversas causas, a uveite posterior secundaria a
Sarcoidose.

Em 2014 a CONITEC elaborou relatério3, onde, ap6s andlise, listou a
prioridade de elaborac&o de protocolos clinicos para o tratamento de doencas
raras, a sarcoidose ficou no ultimo lugar na priorizacdo das doencas
inflamatorias, vide quadro abaixo

01 Doenga Still do Adulto

02 Doenca de Behget

03 Doenga associada a IgG4

04 Amiloidose

05 Sindrome de ativacdo macrofagica
06 Osteomielite multifocal recorrente
07 Sarcoidose

No caso em tela, conforme o0s elementos apresentados, consta
situacdo que indica resisténcia a corticoterapia, estando indicada a introducéo
de outras alternativas terapéuticas, em funcdo da evolucdo sintomatica, com

graves comprometimentos.

IV — REFERENCIAS:
1) RENAME 2018.

2) Portaria n® 498, de 23 de dezembro de 2009, aprova o Protocolo Clinico e
Diretrizes Terapéuticas - Uveites Posteriores N&o Infecciosas.

3) Priorizacdo de Protocolos e Diretrizes Terapéuticas para Atencao Integral
as Pessoas com Doencas Raras, setembro/2014, CONITEC.

4) Sarcoidose, artigo de revisdo, Revista SPDV 74(1) 2016; Sara Castelo
Branco, Karin Luz, Candida Fernandes, Jorge Cardoso; Sarcoidose.

5) Nota Técnica n® 242/2013, Azatioprina, Ministério da Saude, Consultoria

Juridica, Advocacia Geral da Uniao.
V — DATA: 12/06/2019 NATJUS - TIMG
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