ESTADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

SISTEMA UNICO DE SAUDE

SUPERINTENDENCIA DE PLANEJAMENTO EM SAUDE
DIRETORIA DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA

COMISSAO DE FARMACIA E TERAPEUTICA - CFT/DIAF/SES

REGULAMENTO INTERNO
(Portaria SES n2 de 574/2020, retificada pela Portaria SES n? 17/2021)

O Secretario de Estado da Saude, no uso de suas atribuicOes legais, RESOLVE:

Art. 12 - Aprovar o Regulamento da Comissdao de Farmacia e Terapéutica — CFT, instituida pela
portaria n2 787 de 08 de outubro de 2003, instdncia de cardter consultivo e deliberativo da
Secretaria de Estado da Saude, vinculada a Diretoria de Assisténcia Farmacéutica.

DA NATUREZA E FINALIDADE

Art. 22 - A Comissdo de Farmacia e Terapéutica — CFT/DIAF/SES — é instancia de carater consultivo
e deliberativo da Secretaria de Estado da Saude, vinculada a Diretoria de Assisténcia Farmacéutica,
cujas acoes devem estar voltadas a promoc¢do do uso racional de medicamentos.

Art. 32 - A CFT/DIAF/SES tem por finalidade atuar na Secretaria de Estado da Saude:
I. Na selecdo de medicamentos;
Il. No estabelecimento de critérios para o uso dos medicamentos selecionados e;

lll. Na avaliacdo do uso dos medicamentos selecionados.
DAS ATRIBUIGCOES

Art. 42 - S50 atribuicdes da CFT/DIAF/SES:

I. Atuar na Secretaria de Estado da Saude na formulacao de diretrizes para sele¢do, padronizacdo,
prescricdo, e uso de medicamentos;

Il. Propor a Relagao Estadual de Medicamentos — REME — e sua atualizacao constante;

Ill. Avaliar e emitir parecer sobre as solicitacdes de inclusdo, exclusdo ou substituicdo de itens da
Relagdo Estadual de Medicamentos;

IV. Elaborar materiais informativos sobre o uso racional de medicamentos;
V. Validar protocolos terapéuticos;

VI. Propor ag¢des educativas visando o uso racional de medicamentos.
DOS PRESSUPOSTOS, CRITERIOS E FLUXO DE TRABALHO PARA A SELECAO DE MEDICAMENTOS

Art. 52 - A selegdo de medicamentos deve ter como referéncia a Relagdo Nacional de
Medicamentos Essenciais — RENAME.

Art. 62 - A selecao de medicamentos deve objetivar:
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I. Uma resolutividade terapéutica adequada;

Il. Uma maior eficiéncia administrativa ;

lll. A racionalidade na prescricdo;

IV. A racionalidade na utilizagdo de farmacos €;

V. A racionalizacdo dos custos dos tratamentos.

Art. 72 - Para a inclusdo de medicamentos na REME deverdo ser observados os seguintes critérios:

l. Registro na Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria — ANVISA e acompanhamento do perfil
no mercado;

II. Denominagdo pelo principio ativo, conforme Denomina¢do Comum Brasileira (DCB), ou, na sua
falta, conforme Denominacdo Comum Internacional (DCl);

Ill. Composicdo perfeitamente conhecida, excluindo-se, sempre que possivel, as associacdes fixas;
IV. Baixa toxicidade;

V. Indicacdo fundamentada em critérios epidemioldgicos, privilegiando aqueles medicamentos
para doengas que configuram problemas de saude publica, que atingem ou pdem em risco as
coletividades, e cuja estratégia de controle concentra-se no tratamento de seus portadores;

VI. Valor terapéutico comprovado, com suficientes informacgdes clinicas na espécie humana e em
condig¢des controladas, sobre a atividade terapéutica e farmacoldgica

VII. Disponibilidade de fortes evidéncias cientificas de eficicia e seguranca. Evitando estudos Niveis
4 (Relato de Casos — incluindo coorte ou caso-controle de menor qualidade) e 5 (Opinido de
especialistas desprovida de avaliagao critica ou baseada em matérias basicas — estudo fisioldgico
ou estudo com animais) conforme “Oxford Center for Evidence-based Medicine”;

VIIl. Informacgdes suficientes sobre as caracteristicas farmacocinéticas, farmacodinamicas e
farmacotécnicas;

IX. Estabilidade em condicGes de estocagem e uso e facilidade de armazenamento;

X. Preferéncia a medicamentos clinicamente apropriados para o tratamento de mais de uma
enfermidade;

Xl. Formas farmacéuticas, apresentacdes e dosagem que facilitem a comodidade para a
administracdo aos pacientes a que se destinam, o calculo da dose a ser administrada e o
fracionamento ou a multiplicagcdo das doses;

XIl. Preferencialmente estar disponivel no mercado nacional;

XIll. Solicitacdo recomendada pela Comissdao de Farmacia e Terapéutica local com apresentacdo da
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copia da Ata em que foi discutida a proposta de inclusao;
XIV. Recomendac¢do da CONITEC, caso exista;
XV. A justificativa de uso do medicamento deve seguir as indicacdes previstas em bula.

§ 12 - Para a inclusdo, também podem ser considerados os demais pressupostos estabelecidos pela
Politica Nacional de Medicamentos:

XVI. Medicamentos para doencas consideradas de cardter individual que, a despeito de atingir
numero reduzido de pessoas, requerem tratamento longo ou até permanente, com o uso de
medicamentos de custos elevados;

XVIl. Medicamentos para doengas cujo tratamento envolve o uso de medicamentos nao
disponiveis no mercado.

§ 22 - Nas situa¢cdes mencionadas no Pardgrafo 1o deste Artigo, o emprego dos medicamentos
deve estar condicionado a observancia de protocolos de uso especificos.

Art. 82 - Em caso de novas indicagdes terapéuticas para medicamentos com uso restrito e
padronizados, a unidade deve apresentar solicitacdo de inclusdo desta indicagdo em formulario
proprio (Anexo |) acompanhado de bibliografia e Protocolo de Uso (Anexo Ill), quando for o caso. a
documentacdo exigida. As solicitacdes de inclusao de indicacdo terapéutica ou inclusdo, exclusdo
ou alteracdo de apresentacdo de medicamentos ja padronizados na REME deverdo ser
encaminhadas a CFT/DIAF/SES por meio de solicitagdo em formulario préprio (Anexo 1),
acompanhado de Protocolo de Uso (Anexo Il) e bibliografia.

§ 12 - As solicitacdes de inclusdo de indicacdo terapéutica ou inclusdo, exclusdo ou alteracdo de
apresenta¢do de medicamentos da REME devidamente encaminhadas a CFT/DIAF/SES seguirdo
Fluxo estabelecidos no Anexo lll.

§ 22 - A critério da CFT/DIAF/SES, a solicitacdo poderd retornar ao solicitante para
complementacdo das informacgodes.

§ 32 - Nos casos de solicitacdes de inclusdo de medicamento que tenham parecer negativo da
CFT/DIAF/SES, novas solicitacdes sobre o mesmo medicamento somente serdo aceitas decorrido
um periodo de doze meses, salvo nos casos em que houver fato novo informando sobre a
possibilidade de risco de vida dos usuarios envolvidos.

Art. 92 - A alteracdo ou inclusdo de apresentacdo de medicamento da REME justificar-se-a quando
0 novo produto apresentar vantagem comprovada em termos de:

I. Menor risco/beneficio;
Il. Menor custo/tratamento;

Ill. Menor custo de aquisicdo, armazenamento, distribuicdo e controle;
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IV. Maior estabilidade;

V. Propriedades farmacolégicas mais favoraveis;

VI. Menor toxicidade;

VII. Maior informacdo com respeito a suas vantagens e limitagdes, eficacia e eficiéncia;
VIIl. Maior comodidade na administracdo;

IX. Facilidade de dispensacao;

X. Disponibilidade no mercado nacional/internacional.

Art. 102 - A exclusdo de medicamentos da REME deverd ocorrer sempre que houver evidéncias de
gue o produto:

l. Apresenta relacdo risco/beneficio inaceitavel;

Il.  N&o apresenta vantagens farmacoldgicas e/ou econ6micas comparativamente a outros
produtos disponiveis no mercado;

IlI.  N&o apresenta demanda justificavel

IV. N3o estd disponivel no mercado nacional/internacional.

Art. 112 - As solicitagGes de inclusdo de indicagdo terapéutica ou inclusdo, exclusao ou alteragao de
apresenta¢do de medicamentos da REME deverdo ser encaminhadas a CFT/DIAF/SES por meio de
solicitacdo em formulario proprio (Anexo 1), acompanhado de Protocolo de Uso (Anexo lll) e
bibliografia. a documentacao exigida..

§ 12 - As solicitacdes de inclusdao de indicacdo terapéutica ou inclusdo, exclusdo ou alteracao de
apresentacdo de medicamentos da REME devidamente encaminhadas a CFT/DIAF/SES seguirdo
Fluxo estabelecidos no Anexo Il.

§ 22- Nos casos de solicitagdes de inclusdo em que o uso do medicamento deve seguir critérios de
elegibilidade, o solicitante devera anexar ao formuldrio o Protocolo de Uso do referido
medicamento, conforme Modelo constante no Anexo IlII.

§ 32 - A critério da CFT/DIAF/SES, a solicitagdo podera retornar ao solicitante para
complementacdo das informacoes.

§ 42 - Nos casos de solicitagcdes de inclusdo de medicamento que tenham parecer negativo da
CFT/DIAF/SES, novas solicitagdes sobre o mesmo medicamento somente serdo aceitas decorrido
um periodo de doze meses, salvo nos casos em que houver fato novo informando sobre a
possibilidade de risco de vida dos usudrios envolvidos.

Art. 122 - Em casos de descontinuidade temporaria ou definitiva de algum medicamento que nao
possua alternativa terapéutica padronizada, a CFT local podera solicitar inclusdo emergencial de
substituto.
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§ 12 A solicitagdo ocorrera por meio de formulario préprio (Anexo 1), acompanhado de Protocolo
de Uso (Anexo Il) e bibliografia, e tera prioridade de analise pela CFT/DIAF/SES.

§ 22 Se necessdrio, serd convocada reunido extraordindria e a aprovacdo da inclusdo do
medicamento poderd ocorrer em uma so reuniao.

DA COMPOSICAO

Art. 132 - A Comissdo de Farmacia e Terapéutica — CFT/DIAF/SES serd composta por
representantes, 1 membro titular e 1 membro suplente, das seguintes unidades da Secretaria de
Estado da Saude, entidades do Estado e Universidades, exceto a Diretoria de Assisténcia
Farmacéutica que serd representada por 4 membros titulares 1 membro suplente:

I. Diretoria de Assisténcia Farmacéutica

Il. Diretoria de Vigilancia Sanitaria

lll. Diretoria de Vigilancia Epidemioldgica

IV. Coordenacao Estadual de Seguranca do Paciente
V. Diretoria de Planejamento e Gestao de Demanda de Bens e Servigos Compras
VI. Diretoria de Logistica

VII. Maternidade Carmela Dutra

VIII. Hospital Infantil Joana de Gusmao

IX. Hospital Dr. Regional Homero de Miranda Gomes
X. Hospital Governador Celso Ramos

XI. Hospital Nereu Ramos

XIl. Instituto de Cardiologia

XIll. Instituto de Psiquiatria de Santa Catarina

XIV. Centro Catarinense de Reabilitacao

XV. Centro de Pesquisas Oncoldgicas
XVI. Maternidade Darcy Vargas

XVII. Maternidade Dona Catarina Kuss
XVIII. Hospital Regional Hans Dieter Schmidt

XIX. Hospital Dr. Waldomiro Colautti
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XX. Hospital e Maternidade Tereza Ramos
XXI. Hospital Santa Teresa

XXIl. Geréncia de Desenvolvimento dos Hospitais Publicos Estaduais - Superintendéncia de
Hospitais Publicos Estaduais

XXIl. Universidade Federal de Santa Catarina/NAFAR/CIF
XXIV. Universidade do Vale do Itajai

XXV. Universidade do Sul de Santa Catarina (Unisul)
XXVI. Procuradoria Geral do Estado

XXVII. Nucleo de Apoio Técnico da SES

§ 12 - A representacdo das entidades ou érgdos relacionados devera ocorrer através da indicacdo
formal de dois nomes por entidade ou érgdo, encaminhada diretamente a Coordenacdo da
CFT/DIAF/SES, a qual serd formalizada em Ata de reunido ordindria da mesma. Esta indicagdo tera
validade por um periodo de dois anos, podendo estes serem reconduzidos por um periodo igual e
consecutivo.

§ 22 — Recomenda-se que os membros indicados tenham conhecimento na area de Avaliagdao de
Tecnologias em Saude.

§ 32 — As unidades que nao indicarem membros, ndo serao incluidas na Portaria de designagdo de
representantes da comissdo e ndo serao consideradas para definicdo de quorum.

§ 42 - Todos os membros deverdo assinar termo de isencdo, onde afirmem auséncia de conflitos de
interesse, principalmente no que se refere a vinculos empregaticios ou contratuais, compromissos
e obrigacGes com industrias privadas produtoras de medicamentos, que resultem em auferigao de
remuneracoes, beneficios ou vantagens pessoais.

§ 52 - Enquanto fizerem parte da CFT/DIAF/SES, nenhum dos membros podera auferir brindes,
prémios ou outras vantagens pessoais, proporcionadas por industrias produtoras de
medicamentos.

§ 62 - Sera dispensado, automaticamente, membro que deixar de comparecer a trés reunides
consecutivas, sem justificativa relevante, apresentada por escrito até quarenta e oito horas uteis
apos a reunido, devendo a entidade que representa, nesta circunstancia, indicar novo membro.

§ 72 - Para o desligamento de um membro da CFT/DIAF/SES, a solicitacdo devera ser formalizada
pela Unidade através de documento assinado pelo diretor e com a ciéncia do membro afastado.
Deverd indicar novo membro para compor a comissao.

DO FUNCIONAMENTO
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Art. 142 - A CFT/DIAF/SES serd coordenada pelo Gerente Técnico da Diretoria de Assisténcia
Farmacéutica.

§ 1° Caberd também ao Coordenador providenciar a organizacdo da pauta das reunibes e a
preparacao de cada tema nela incluido.

§ 2° O coordenador tera apoio de um assessor designado em portaria, que podera presidir a
reunidao em caso de auséncia do coordenador.

§ 3° Na falta de ambos, um membro indicado pelo coordenador poderd presidir a reunido.

Art. 152 - Todos os membros da CFT/DIAF/SES sdo pareceristas. A ordem para elaborac¢do de
pareceres obedecera a sequéncia acordada e registrada e Ata.

Art. 162 - A CFT/DIAF/SES reunir-se-a, ordinariamente, uma vez ao més e, extraordinariamente,
por convocacao do seu Coordenador ou por requerimento da maioria dos membros.

Art. 172 - As reunides serdo iniciadas com a presenca minima de metade mais um do total de
representantes (titular ou suplente) de cada instituicdo designada em Portaria.

Art. 182 - Na falta de qudrum, o suplente da Diretoria de Assisténcia Farmacéutica serd convocado
e considerado como um membro, totalizando cinco membros para esta instituigao.

Art. 192 - Todos os pareceres, a pauta da reunido e a Ata da reunido anterior serao disponibilizados
para seus membros, via correio eletrénico com até 1 (uma) semana de antecedéncia da reunido.

Art. 202 - Cada membro titular tera direito a um voto, transferivel a seu suplente, quando de sua
auséncia.

Art. 212 - Cada membro terd direito a um voto: a favor, contra ou abster-se da vota¢do. No caso de
metade mais um dos membros absterem-se da votacdo, a mesma serad cancelada. Deverd ser
marcada uma nova data para discussdo e votacao.

Art. 222 - As recomendacgdes e pareceres da CFT/DIAF/SES serdo definidas pela maioria simples do
total dos seus membros presentes, depois de esgotada a argumentacao técnica, consubstanciada
em evidéncias cientificas.

Paragrafo unico - O processo da avaliacdo da nova tecnologia se dard em no minimo 3 (trés)
reunides consecutivas:

I. 12 Reunido: Apresentacdo da solicitacdo e do protocolo de uso pela instituicdo solicitante;
II. 22 Reunido: apresentacdo do Parecer Técnico;
[ll. 32 Reunido: Apresentac¢do do contra-parecer técnico e votagao.

Art. 232 - Nas situacdes em que os membros da CFT/DIAF/SES julgarem necessario, serdo
consultados especialistas, os quais poderdao eventualmente participar das reunides, com direito a
voz.
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Art. 242 As recomendacGes e pareceres da CFT/DIAF/SES serdo submetidos a aprecia¢do do Diretor
de Assisténcia Farmacéutica para homologa¢dao e encaminhados para o Comité de Gestdo das
Especificagdes (CGE) para andlise administrativa e financeira.

§ 12 - Os pareceres aprovados retornam para CFT/DIAF/SES e sdo encaminhados posteriormente
ao Secretdrio de Saude para Homologacdo. Apdés a homologacdo o parecer retorna para a
CFT/DIAF/SES para codifica¢do junto ao Nucleo de Codificagdo (NUC).

§ 22 - Os pareceres negados pelo CGE retornam para DIAF para arquivamento e poderdo ser
reapresentados por qualquer unidade apés 1 (hum) ano.

Art. 252 - As reuniBes da CFT/DIAF/SES serdo registradas em atas sumarias, cuja elaboragdo ficara a
cargo do Assistente da Coordenagao, onde constem os membros presentes, os assuntos debatidos
e as recomendacdes e 0s pareceres emanados.

DISPOSICOES GERAIS

Art. 262 - A compra de medicamentos ndo previstos na Relacdo de Medicamentos Estadual (REME)
gue, por sua natureza, devem ser adquiridos em cardter emergencial, serd analisada pelo
Superintendente de Hospitais Publicos Estaduais. A compra, se autorizada, serd encaminhada a
Diretoria de Planejamento e Gestdo de Compras (DPGC) finalizando o processo de aquisicdo em
conformidade com a legislagdo vigente.

Paragrafo uUnico — A autorizacdo para aquisicdo destes medicamentos ndo implicarg,
necessariamente, em sua inclusdo na REME. Esta permanecerd inalterada.

Art. 272 - Esta Portaria entra em vigor a partir da data de sua publicagdo no Didrio Oficial do
Estado, revogando-se as disposi¢cdes anteriores em contrario.

ANDRE MOTTA RIBEIRO

Secretario de Estado da Saude




ANEXO |

ESTADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

Ao Coordenador da Comissdo de Farmdcia e Terapéutica
DIRETORIA DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA
Rua Esteves Junior, 390, CEP 88015-530 Floriandpolis, SC

FORMULARIO PARA SOLICITACAO DE ALTERAGAO NA RELAGAO ESTADUAL DE MEDICAMENTOS —
REME SES/SC

PrROPOSTADE: [ Inclusdo ] Exclusdo ] Alteragdo de apresentagio

DESCRICAO DO PRODUTO:

e Nome Genérico (DCB ou DCI): Clique aqui para digitar texto.

e Forma Farmacéutica: Clique aqui para digitar texto.
e Dosagem: Clique aqui para digitar texto.
e Consta da ultima edigdo da RENAME? [ISim [IN3o

o Integra o elenco de algum Programa do SUS?
] Sim: ™ [ N3o
e O medicamento proposto possui algum tipo de financiamento?
0 APAC [ APAC-ONCO [JAIH O Outros Clique aqui para digitar texto.
o Informar cédigo de procedimento: Clique aqui para digitar texto.

DADOS FARMACOLOGICOS*:

e Grupo(s) Farmacolégico(s) (ATC): Clique aqui para digitar texto.

e Principais indicagdes terapéuticas: Clique aqui para digitar texto.

e Contra-indicag¢des, precaucdes e/ou toxicidade relacionadas ao uso deste medicamento: Clique
aqui para digitar texto.

JUSTIFICATIVA DA SOLICITACAO
Solicita¢des de inclusdo e alteragao de apresentagao:
e Indica¢ao Terapéutica: Clique aqui para digitar texto.

e Extensao do uso (dados epidemioldgicos)* : Clique aqui para digitar texto.



http://www.anvisa.gov.br/medicamentos/index.htm
http://www.anvisa.gov.br/medicamentos/index.htm
http://www.whocc.no/atcddd/
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Estimativa de nimero de pacientes que utilizarao o medicamento: Clique aqui para digitar texto.

Disponivel no mercado nacional : [1Sim  [] Nao

Existe mais de um produtor do medicamento?
(1 Sim [ Ndo

Dose Diaria Definida: Neonatal Pediatrica Adultos

Dose Maxima Diaria (Limite Terapéutico ): Clique aqui para digitar texto.

Duragao do tratamento: Clique aqui para digitar texto.

O medicamento proposto pode ser comparado com outros produtos do mesmo grupo ou classe
terapéutica constante da RENAME e ou REME/SES/SC?

O Sim, qual(is) O Nao

Em caso de medicamento oncoldgico, sera utilizado Protocolo Clinico do Ministério da Saude ou
de outra instituicao como referéncia?

O Sim Quais? Clique aqui para digitar texto.
] Ndo

Resumo das evidéncias clinicas que justifiqguem a solicitagdo (eficacia, efeitos colaterais, contra-
indicagbes, precaugdes, toxicidade, custo/beneficio, custo médio do tratamento, etc.), com as
respectivas referéncias bibliograficas*: Clique aqui para digitar texto.

Solicitacoes de exclusao

Resumo das evidéncias clinicas e/ou epidemiolégicas que justifiquem a solicitagdo (extensdo do
uso, eficacia, efeitos colaterais, contra-indicagdes, precaugdes, toxicidade, custo/beneficio,
custo médio do tratamento, etc.), com as referéncias bibliograficas*: Clique aqui para digitar
texto.
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DADOS DO PROPONENTE

Instituicdo: Clique aqui para digitar texto.
Responsavel (nome e cargo): Clique aqui para digitar texto.
Presidente da CFT local: Clique aqui para digitar texto.

Autor da solicitagdao (nome e cargo): Clique aqui para digitar texto.

Area técnica: Clique aqui para digitar texto.

Local: Clique aqui para digitar texto. Data: Clique aqui para inserir uma data.

Assinatura do responsavel da Institui¢do:

Assinatura do Presidente da CFT local:

Assinatura do autor da solicitagao:

ATENCAO: Anexar ata da CFT local que conste a discussd@o do medicamento proposto.

* Anexar copia das referéncias bibliograficas empregadas. Ver sugestoes para consultas.

Glossario e Sugestoes para Consultas Bibliograficas

DCB e DCI sdo siglas usadas para designar a denominacgao genérica, de acordo com a Denominagdao Comum
Brasileira ou a Denominag¢ao Comum Internacional, respectivamente. A Lista das DCBs pode ser acessada em
http://www.cff.org.br/pagina.php?id=172&menu=5&titulo=Resolu%C3%A7%C3%B5es+Sanit%C3%Alrias

ATC é a sigla wusada para o sistema de Classificagdo Anatdmica Terapéutica Quimica
(AnatomicalTherapeuticChemical), recomendado pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS) para a
realizacdo de estudos farmacoepidemioldgicos. Neste sistema, os medicamentos sdo alocados em diferentes
grupos, de acordo com seus locais de agao e suas caracteristicas terapéuticas e quimicas. O ATC Index 2003
pode ser acessado em http://www.whocc.no/atcddd/

ANVISA - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitdria -
http://www.anvisa.gov.br/scriptsweb/Medicamento.HTM



http://www.cff.org.br/pagina.php?id=172&menu=5&titulo=Resoluções+Sanitárias
http://www.whocc.no/atcddd/
http://www.anvisa.gov.br/scriptsweb/Medicamento.HTM
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| Dose Diaria Definida (DDD) - http://www.whocc.no/atcddd/

Nivel de Evidéncia Cientifica por Tipo de Estudo - “Oxford Centre for Evidence-based Medicine” —
http://portal2.saude.gov.br/rebrats/visao/estudo/recomendacao.pdf

| Sugestdes para consultas bibliograficas:

http://www.cochrane.org/ (Cochrane)

https://bvsalud.org/  (Bireme)

http://www.who.int  (World Health Organization)
http://www.bnf.org/bnf/ (BNF Publications)
http://www.fda.gov/ (FDA)

http://www.who-umc.org/ (Upsalla Monitoring Center)
http://www.unifesp.br/ (Universidade Federal de S3o Paulo)
http://www.medscape.com/home (Druginfo)
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/ (Medline)

http://www.amb.org.br/ (Consensos nacionais e internacionais e Diretrizes da Associagdo Médica
Brasileira)

https://www.crd.york.ac.uk/crdweb/Homepage.asp (NHS Economic Evaluation Database)
https://www.micromedexsolutions.com/home/dispatch/ssl/true (Micromedex)
https://www.uptodate.com/home (Uptodate)

https://dynamed.com/home/  (Dynamed)

https://www.nccn.org/ Nccn  (National Comprehensive Cancer Network)

TRISSEL, - Lawrence A. Handbook on Injectable Drugs. USA: ASHP, 2018.
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ANEXO Il - MODELO DE PROTOCOLO DO MEDICAMENTO XXX NA PATOLOGIA YYYCFT/DIAF/SES

Farmaco Concentragdo, Apresentacao.

1. Introdugdo

Diagndstico através de avaliagdo clinica e exames complementares — descrever o quadro clinico e
0s exames complementares utilizados para diagndstico da patologia.

Critérios de elegibilidade

Critérios de exclusao quando aplicavel

Alternativas Terapéuticas padronizadas na SES/SC

ouhRWw

Tratamento
6.1. Escalonamento
6.2. Dose Recomendada
6.2.1. Adulto
6.2.2. Pediatria
6.2.3. Neonatologia
6.2.4. Ajuste de Dose quando necessario
7. Monitorizagao laboratorial
8. Tempo de tratamento estimado
9. Associagdes possiveis
10. Procedimento em caso de evolugdo clinica desfavoravel
11. Referéncias




ANEXO Il - Fluxograma de Solicitacdo de Alteracdo da REME/SC

Discussao em plenaria e

Elaboracaoe assinatura de Ata

Arquivado na
CFT/DIAF/SES.
Novo pedido

somente apos 1 ano . ] ]
(salvo fato novo Emissao de parecer técnicocom andlise

com possivel do impacto financeiro
risco de vida)

Homologacao
do(a)Diretor(a)
DIAF/SES

Indeferido Deferido

CFT/DIAF/SES

Arquivado Homologacéo do(a)
Secretario(a) de Estado

da Saude

CFT/DIAF/SES e
solicitacao de codificacao
ao NUC




