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RESUMO

Com o reconhecimento da satide como direito de todos pela Constituicdo de 1988 o direito a
assisténcia farmacéutica pelo Sistema Unico de Salde é reconhecido como parte dessa nova
politica, ou seja, o fornecimento gratuito de medicamentos. No Sistema Unico de Saude a
assisténcia farmacéutica estd organizada por trés componentes: o Componente Bésico da
Assisténcia Farmacéutica, o Componente Estratégico da Assisténcia Farmacéutica e o
Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica organizados como forma de acesso a
medicamentos pela populacdo. A metodologia utilizada baseia-se essencialmente na comparagao
de custos do tratamento da osteoporose com os medicamentos disponibilizados no ambito do
Sistema Unico de SaGde por meio dos Componentes da Assisténcia Farmacéutica com o
medicamento teriparatida considerado nova tecnologia para o tratamento. Foi utilizado o preco
fabrica ou o preco maximo de venda ao governo aprovado pela Camara de Regulacdo do
Mercado de Medicamentos. Atualmente a teriparatida € considerada novo tratamento para
osteoporose, doenca considerada mundialmente um dos principais problemas de saude publica
devido a repercuss@es individuais (mortalidade, morbidade, incapacidade funcional) e sociais
(diminuicdo da forca de trabalho, aumento do risco de institucionalizacdo, dnus econdmico).
Como a adocdo de uma nova tecnologia em salde tem impacto orcamentario ha necessidade de
realizacdo de estudos de custo-efetividade, custo-beneficio e custo-utilidade. O estudo do custo-
beneficio realizado por este estudo chegou a conclusdo que a incorporacdo do medicamento
teriparatida para tratamento da osteoporose ndo é economicamente viavel para o Sistema Unico

de Saude brasileiro.

Palavras-chave: Teriparatida, Custo-beneficio, Assisténcia Farmacéutica, Osteoporose,
Prevaléncia E Incidéncia, Assisténcia Farmacéutica, Osteoporosisa, Cost-Benefit.



ABSTRACT

With the recognition of health as a right of all by the 1988 Constitution the right of
pharmaceutical care by the Unified Health System are recognized as part of this new policy , ie,
the provision of free medicines. In Health System pharmaceutical care is organized by three
components: the Basic Component of Pharmaceutical Services, the Strategic Component of
Pharmaceutical Care and Specialized Program for Pharmaceutical Assistance organized as a
means of access to medicines by the population . The methodology is mainly based on the
comparison of costs of osteoporosis treatment with the drugs available under the Health System
through the components of the Pharmaceutical Assistance to the drug teriparatide considered new
technology for the treatment. Factory price or the maximum selling price to the government
approved by the Board of Adjustment of Drug Market was used . Teriparatide is currently
considered as a new treatment for osteoporosis , a disease considered a major worldwide public
health problems due to individual effects (mortality , morbidity , functional disability ) and social
(reduction in workforce , increased risk of institutionalization , economic burden ) . As the
adoption of a new technology in health budget impact has no need for studies of cost -
effectiveness, cost - benefit and cost -utility . Study of Values held by this study concluded that
the incorporation of the drug teriparatide for osteoporosis treatment is not economically viable for

the Brazilian Unified Health System .

Keywords: Teriparatide, cost-effective, Pharmaceutical Care, Osteoporosis, Prevalence and
Incidence, Care pharmaceutica, Osteoporosisa, Cost- Benefit.
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1 - INTRODUCAO

Em seu artigo 196, a Constituicdo Brasileira assegura que “a satde ¢ direito de todos e
dever do Estado, garantido mediante politicas sociais e econdmicas que visem a reducdo do risco
de doencas e de outros agravos e ao acesso universal e igualitario as agdes e servigcos para a sua
promogdo, prote¢do e recuperacao”. Mais além, a Carta Magna esclarece que sao de relevancia
publica as a¢es e servicos de salde, cabendo ao Poder Publico dispor, nos termos da lei, sobre a
regulamentacéo, fiscalizag&o e controle. (BRASIL, 1988)

Com o reconhecimento da satde como direito de todos pela Constituicdo de 1988, inicia-
se 0 processo de regulamentacdo das questdes de salde, e o direito a assisténcia farmacéutica
pelo Sistema Unico de Sadde (SUS) é reconhecido como parte dessa nova politica, conforme
estabelecido pelo artigo 6°, I, “d” da Lei n® 8.080/90 (BRASIL, 1990), ou seja, o fornecimento
gratuito de medicamentos. (PEREIRA, 1995 apud GUERRA, 2010).

O medicamento tem papel fundamental e essencial na efetivacdo das acdes de promocdo e
da melhoria das condic¢des da assisténcia a salde da populacdo. Tanto que a Politica Nacional de
Medicamentos, a Politica Nacional de Assisténcia Farmacéutica e o Pacto pela Saude todos tém
como objetivo precipuo garantir 0 acesso da populacdo a medicamentos de qualidade e o seu uso
racional.

O acesso a medicamentos é um indicador da qualidade e resolutividade do sistema de
salde e um determinante importante do cumprimento do tratamento prescrito. A literatura indica
que a falta de acesso € uma causa frequente de retorno de pacientes aos servicos de salde
(ARRAIS et al, 2005).

A falta de acesso a medicamentos para tratamento de enfermidades pode levar ao
agravamento do quadro e aumentar os gastos com a atencao secundaria e terciaria. Considerando-
se que a maioria da populacéo atendida no servico publico de salude é de baixa renda, a obtencéo
gratuita é, frequentemente, a Unica alternativa de acesso ao medicamento.

O SUS se empenha em assegurar o fornecimento gratuito de medicamentos e a Politica
Nacional de Assisténcia Farmacéutica (PNAF) do SUS esta inserida na integralidade do cuidado
e acOes de saude e ndo somente em uma logistica de medicamentos — adquirir, armazenar e
distribuir. A assisténcia farmacéutica é atividade de saude e tem que constar na organizacao da

gestdo e seus recursos sdo previstos por orcamentos das trés esferas de gestdo. O seu
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desenvolvimento qualifica e fortalece o SUS e os servicos disponibilizados a populagao.
(BRASIL, 2004)

A promocdo do acesso medicamentos no ambito do SUS é de responsabilidade dos
gestores dos trés niveis de governo, sendo implementada por pactuacbes na Comissao
Intergestores Tripartite (CIT)* voltadas para a construcdo de um novo ordenamento na forma de
acesso a medicamentos pela populacdo. (BRASIL, 2006)

Pelo Pacto da Gestdo o financiamento da assisténcia farmacéutica é de responsabilidade
dos trés gestores do SUS, que deve reunir a aquisicdo de medicamentos e insumos e a
organizacao das acOes de assisténcia farmacéutica necessarias para atender a organizacdo dos
servicos de saude local.

A Portaria GM/MS n° 204, de 29 de janeiro de 2007, normatizou a forma de transferéncia
dos recursos financeiros federais por meio de bloco de financiamento da assisténcia farmacéutica,
organizado por trés componentes: o Componente Bésico da Assisténcia Farmacéutica, o
Componente Estratégico da Assisténcia Farmacéutica e o Componente Especializado da
Assisténcia Farmacéutica.

O Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica é financiado pelo Ministério da
Saude, Estados, Municipios e o Distrito Federal e estabelece um elenco de medicamentos para o
tratamento dos principais problemas de saude da populacdo em relacdo a sua demanda
epidemioldgica. Garantindo assim a primeira linha de cuidado em nivel da atencdo basica e de
responsabilidade dos municipios e do Distrito Federal. (BRASIL, 2013)

De acordo com a Portaria n® 1.555, de 30 de julho de 2013, a contribuicdo federal é de R$
5,10/habitante/ano, e as contribuigdes estadual e municipal devem ser de no minimo R$
2,36/habitante/ano cada, sendo que esses recursos devem se aplicados na aquisigdo dos
medicamentos destinados aos agravos prevalentes e prioritarios da Atencdo Basica, presentes na
Relagdo Nacional de Medicamentos Essenciais’ (RENAME) vigente. Também podem ser

adquiridas com esses recursos, 0s medicamentos fitoterapicos estabelecidos nha RENAME

! A Comissdo Intergestores Tripartite (CIT) é uma instancia colegiada, retne gestores das trés esferas de governo, representadas pelo Ministério
da Sadde, Conselho Nacional de Secretarios de Saide (CONASS) e Conselho Nacional de Secretarios Municipais de Salde (CONASEMS). E
uma instancia de negociagéo e de deciséo e se constitui em canis importantes de pactuacdo do SUS para a formulagdo e a implementagdo da
politica de saude. (BRASIL. Colegdo Para Entender a Gestdo do SUS, 2011, Volume 7, p.21)

’A Relagdo Nacional de Medicamentos Essenciais (RENAME) é uma publicagio do Ministério da Satde com os medicamentos para combater as
doencgas mais comuns que atingem a populacéo brasileira. Os estados utilizam a RENAME para elaborar suas listas de assisténcia farmacéutica
basica. (Ministério da Saude. Disponivel em http://portal.saude.gov.br/portal/saude/profissional/visualizar_texto.cfm?idtxt=32820&janela=1.
Acessado em 14 de novembro de 2013)



http://portal.saude.gov.br/portal/saude/profissional/visualizar_texto.cfm?idtxt=32820&janela=1
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vigente, matrizes homeopaticas e tinturas-mées conforme Farmacopeia Homeopatica Brasileira,
32 edicdo. O Distrito Federal aplicard, no minimo, o somatorio dos valores definidos para os

estados e municipios.

Para estruturacdo das farmacias do SUS e para a qualificacdo dos servigos farmacéuticos
destinados & Assisténcia Farmacéutica Basica os estados, os municipios e o Distrito Federal

podem aplicar até 15% (quinze por cento) da soma de suas contrapartidas. (BRASIL, 2013a)

A contribuicdo federal € repassada mensalmente pelo Fundo Nacional de Salde, aos
estados, aos municipios, e ao Distrito Federal de forma regular e automatica, em parcelas de um
doze avos. A contrapartida estadual é efetuada por meio do repasse de recursos financeiros aos
municipios, ou em alguns casos, por meio do fornecimento de medicamentos basicos, definidos e

pactuados pelas Comissdes Intergestores Bipartiste. (BRASIL, 2013a)

A contrapartida municipal é executada pelas prefeituras, com recursos do tesouro
municipal, e destinados ao custeio dos medicamentos basicos previstos na RENAME vigente, ou
ainda em ac0es de estruturacdo e qualificacdo da Assisténcia Farmacéutica Basica, respeitados 0s
limites e demais normas estabelecidas na Portaria n® 1.555/2013. (BRASIL, 2013a)

Além do repasse financeiro aos estados, aos municipios e ao Distrito Federal, o0 Ministério
da Saude também é responsavel pela aquisicdo e distribuicdo das insulinas humanas NPH e
Regular (frascos de 10 mL) e dos contraceptivos orais e injetaveis, além do DIU e diafragma. As
insulinas e os contraceptivos sao entregues nos Almoxarifados de Medicamentos dos Estados, a
guem compete distribui-los aos municipios. Os municipios das capitais e os grandes municipios
brasileiros, com populacdo maior que 500 mil habitantes, recebem os contraceptivos diretamente

dos fornecedores contratados pelo Ministério da Saude. (BRASIL, 2013a)

O Componente Estratégico da Assisténcia Farmacéutica disponibiliza medicamentos para
0 atendimento de Programas de Salude coordenados nacionalmente pelo Ministério da Salde:
DST/Aids, tuberculose, hanseniase, endemias focais, sangue e hemoderivados, alimentacdo e
nutricdo, tabagismo e influenza. O Ministério da Salde considera como estratégicos todos os
medicamentos utilizados para tratamento das doencas de perfil endémico, cujo controle e

tratamento tenham protocolo e normas estabelecidas e que tenham impacto socioecondmico.
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O Ministério da Saude € responsavel pela elaboracdo dos protocolos de tratamento; pelo
planejamento e programacdo; pelo financiamento e aquisicdo centralizada e pela distribuicdo aos
estados e municipios.

As secretarias estaduais de saude sdo responsaveis pelo armazenamento; distribuicéo as
regionais ou municipios e pela programagéo. As secretarias municipais de saude sdo responsaveis
pelo armazenamento; distribuicdo as unidades de saude; programacao e dispensacao.

O Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica (CEAF)® é considerado uma
importante estratégia na efetivacdo do acesso a medicamentos no SUS. Busca a garantia da
integralidade do tratamento medicamentoso para todas as doengas contempladas no CEAF.
Procurando disponibilizar os medicamentos e outras tecnologias em salde necessarios para
efetivar a integralidade do tratamento recomendados nos Protocolos Clinicos e Diretrizes
Terapéuticas (PCDT) * por meio das diferentes linhas de cuidado. (BRASIL, 2013b)

O acesso aos medicamentos que fazem parte das linhas de cuidado para as doencas
contempladas no ambito deste Componente sera garantido mediante a pactuacdo entre a Unido,
estados, municipios e o Distrito Federal, conforme as diferentes responsabilidades definidas na
Portaria n® 1.554 de 30 de julho de 2013.

Os medicamentos que fazem parte das linhas de cuidado para as doengas contempladas
neste Componente estdo divididos em trés grupos com caracteristicas, responsabilidades e formas
de organizacdo distintas. Os grupos foram constituidos considerando 0s seguintes critérios gerais:
complexidade do tratamento da doenca; garantia da integralidade do tratamento da doenga no
ambito da linha de cuidado; e manutencdo do equilibrio financeiro entre as esferas de gestdo do
SUS. (BRASIL, 2013b)

O Grupo 1 é aquele cujo financiamento esta sob a responsabilidade exclusiva da Unido. E
constituido por medicamentos que representam elevado impacto financeiro para o0 Componente,

por aqueles indicados para doencas mais complexas, para 0s casos de refratariedade ou

® Este Componente substituiu o Componente de Medicamentos de Dispensacdo Excepcional, popularmente conhecido como Medicamentos de
Alto Custo.

* Os PCDT t&m o objetivo de estabelecer claramente os critérios de diagnostico de cada doenga, o algoritmo de tratamento das doencas com as
respectivas doses adequadas e 0s mecanismos para 0 monitoramento clinico em relagéo a efetividade do tratamento e a supervisao de possiveis
efeitos adversos. Observando ética e tecnicamente a prescricdo médica, os PCDT, também, objetivam criar mecanismos para a garantia da
prescricdo segura e eficaz. Portanto, no ambito do CEAF, os medicamentos devem ser dispensados para 0s pacientes que se enquadrarem nos
critérios  estabelecidos no respectivo Protocolo Clinico e Diretriz  Terapéutica. (Ministério da Salde. Disponivel em
http://portal.saude.gov.br/portal/saude/profissional/visualizar_texto.cfm?idtxt=35490&janela=1. Acessado em 15 de novembro de 2013.



http://portal.saude.gov.br/portal/saude/profissional/visualizar_texto.cfm?idtxt=35490&janela=1
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intolerancia a primeira e/ou a segunda linha de tratamento e por aqueles que se incluem em agdes

de desenvolvimento produtivo no complexo industrial da satde e se divide em dois grupos.

No Grupo 1A os medicamentos sdo adquiridos pelo Ministério da Sadde de forma
centralizada pelo Ministério da Saude e no Grupo 1B os medicamentos sdo adquiridos pelos
estados e o Distrito Federal com transferéncia de recursos financeiros pelo Ministério da Saude,
na modalidade Fundo a Fundo. A responsabilidade pelo armazenamento, distribuicdo e

dispensacdo dos medicamentos dos Grupos 1 (1A e 1B) é das Secretarias Estaduais de Saude.

Os medicamentos do Grupo 1 devem ser dispensados somente para as doengas (CID-10)
contempladas no Componente e deve obedecer aos critérios de diagnoéstico, indicacdo de
tratamento, inclusdo e exclusdo de pacientes, esquemas terapéuticos, monitoramento,

acompanhamento e demais parametros contidos nos PCDT. (BRASIL, 2013b)

O elenco de medicamentos deste Grupo € composto por 86 farmacos em 145
apresentacdes farmacéuticas, sendo que destes, 41 medicamentos em 67 apresentacfes sdo
adquiridos pelo Ministério da Saude. (BRASIL, 2013b)

O Grupo 2 é constituido por medicamentos, cuja responsabilidade pelo financiamento é
das Secretarias Estaduais de Sadde. E constituido por medicamentos para tratamento ambulatorial
de doencas de menor complexidade em relacdo aos elencados no Grupo 1
e para os casos de refratariedade ou intolerancia a primeira linha de tratamento. Este Grupo é

composto por 54 medicamentos em 120 apresentacdes farmacéuticas. (BRASIL, 2013b)

O Grupo 3 é composto por medicamentos, cuja responsabilidade pelo financiamento €
tripartite, sendo a aquisicao e dispensacao de responsabilidade dos municipios (BRASIL, 2013b).
Os medicamentos devem constar da RENAME vigente e indicados pelos Protocolos Clinicos e
Diretrizes Terapéuticas, publicados na versdo final pelo Ministério da Saude, como a primeira

linha de cuidado para o tratamento das doencas contempladas neste Componente.

Os trés Grupos do CEAF juntos disponibiliza 98 medicamentos em 379 apresentacfes
farmacéuticas indicadas para tratamento das diferentes fases evolutivas das doengas

comtempladas.

A Portaria n® 1.554 de 30 de julho de 2013 mantém os conceitos originais da Portaria n°

2.981/GM/MS, de 26 de novembro de 2009, mas inova nos seguintes aspectos: a) inclusédo dos
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procedimentos para os medicamentos incorporados pela Comissdo Nacional de Incorporagéo de
Tecnologias no SUS (CONITEC); b) atualizacdo dos atributos da Tabela de Procedimentos,
Medicamentos, Orteses, Proteses e Materiais Especiais do SUS a partir da publicacdo de novos
PCDT,; transferéncia de medicamentos para 0 Componente Béasico da Assisténcia Farmacéutica;
¢) inclusdo dos medicamentos para tratamento do glaucoma e d) atualizacdo dos valores de

ressarcimento dos medicamentos do Grupo 1B.

O Sistema Unico de Salde se empenha em assegurar o fornecimento gratuito de
medicamentos e a Politica de Assisténcia Farmacéutica do SUS esta inserida na integralidade do
cuidado e acOes de salde e ndo somente em uma logistica de medicamentos — adquirir, armazenar
e distribuir. A assisténcia farmacéutica é atividade de salde e tem que constar na organizacao da
gestdo e seus recursos sdo previstos por orcamentos das trés esferas de gestdo. O seu

desenvolvimento qualifica e fortalece o SUS e os servigos disponibilizados a populag&o.

O Ministério da Saude adverte que a interrupgdo no tratamento pela falta de medicamento,
seja por cortes dos pedidos de compras ou por falta de orientacdo adequada ao paciente,
representa prejuizos efetivos, ndo s6 na melhoria da qualidade de vida do paciente como na
credibilidade do servigo prestado. A falta de medicamentos de uso continuo pode comprometer e
agravar a situacdo de saude dos pacientes. (BRASIL, 2006)

Para assegurar aos brasileiros o acesso a medicamentos o Ministério da Saude, por meio
da Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e Insumos Estratégicos, adquire por meio de compra
centralizada, varios medicamentos dos Componentes da Assisténcia Farmacéutica para

distribuicdo no ambito do Sistema Unico de Sadde.

O Quadro 01 demonstra a evolugdo dos gastos da Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e

Insumos Estratégicos, no periodo de 2003 a 2012 com medicamentos distribuidos no SUS.



Quadro 1 Evolucao dos gastos da Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e Insumos Estratégicos do Ministério da Salde com

medicamentos dos Componentes da Assisténcia Farmacéutica para distribuicdo no SUS, 2003 a 2012.
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Acdes 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
Componente
Estratégico 231.584.000 790.309.000 681.000.000 690.000.000 721.050.000 125.576.948 133.981.559 150.000.000 162.000.000 124.000.000
Componente
Basico 176.800.000 248.542.800 228.020.000 290.000.000 316.910.000 893.000.000 955.000.000 | 1.030.000.000 | 1.060.000.000 1.077.448.725
Componente
Especializado 516.000.000 813.833.000 | 1.147.422.000 | 1.355.000.000 | 1.956.332.706 | 2.307.984.000 | 2.645.200.000 | 3.277.486.000 | 3.521.496.999 4.082.150.000
Aids 516.000.000 516.000.000 550.000.000 960.000.000 984.000.000 | 1.013.000.000 | 1.084.000.000 | 608.100.000 804.802.000 823.600.000
Imunobiologico. | 250.000.000 480.590.000 550.000.000 750.000.000 783.750.000 882.500.000 788.890.292 | 1.248.317.883 | 1.613.204.809 1.676.500.000
Coagulopatias. | 222.000.000 207.840.000 223.000.000 244.000.000 280.000.000 300.000.000 256.745.384 326.295.569 412.565.000 552.300.000
Manutenc¢éo
Farmécia - - - 23.150.000 134.000.000 344.135.299 358.044.223 348.550.000 774.605.000 1.410.000.000
Popular
HIN1 - - - - - - 543.600.000 - - -
TOTA 1.912.384.000 | 3.057.114.800 | 3.379.442.000 | 4.312.150.000 | 5.176.042.706 | 5.866.196.247 | 6.765.461.458 | 6.988.749.452 | 8.348.673.808 9.745.998.725

Fonte: DAF/SCTIE/MS
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Pelo Gréafico 1 temos melhor visualizacdo dos gastos da Secretaria de Ciéncia,
Tecnologia e Insumos Farmacéuticos com aquisi¢do de medicamentos dos Componentes da

Assisténcia Farmacéutica.

6.988.749.452 8.348.673.8

5.866.196.247

Gréfico 1 Evolugdo dos gastos da Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e Insumos
Estratégicos do Ministério da Saiude com medicamentos dos Componentes da Assisténcia

Farmacéutica para distribuicdo no SUS, 2003 a 2012.
Fonte: DAF/SCTIE/MS

Para garantir o acesso a medicamentos, novas tecnologias, ha necessidade que o
gestor realize uma avaliacdo econdémica em salde com enfoque interdisciplinar,
envolvendo aspectos de seguranca, efetividade, eficacia, factibilidade e indica¢des para uso,
custo, custo-efetividade, bem como consequéncias sociais, econdémicas e éticas de qualquer
acdo em salde para embasar a tomada de decisdo. (CCOHTA, 1999)

Portanto, como na pratica 0 impacto dos precos dos medicamentos nos gastos
assistenciais € muito grande impde a realizacdo de estudos de custo-efetividade, custo-
beneficio e custo-utilidade, além de uma gestdo de estoque de controle rigida capaz de

obter, coordenar e analisar fatos, para tomar decisdo correta.

No cenario de saude a analise de custo-beneficio € utilizada para determinar a
aplicabilidade de uma opc¢édo terapéutica em termos de suas vantagens ou desvantagens
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econdmicas. Nessa analise todos os custos incorridos e os beneficios resultantes séo
expressos em unidades monetarias. Esta analise € utilizada para comparar 0s tratamentos
para uma determinada doenca com tecnologias diferentes por meio de comparacdo de
custos e resultados. Ao final da andlise o gestor terd condigcdes de avaliar se compensa a
incorporacdo de determinada tecnologia. Portanto, esta andlise auxilia o gestor na tomada
de decisdo quanto a incorporacdo de novas tecnologias e optar pela alternativa de
tratamento mais vantajosa. (BRASIL, 2008)

Como a adocdo de uma nova tecnologia em salde tem impacto or¢camentario este
trabalho tem como objetivo principal apresentar uma avaliacdo do custo-beneficio da
terapéutica com teriparatida comparando com o0s medicamentos disponibilizados no
Sistema Unico de Satde no tratamento da osteoporose que tem diferentes estratégias
farmacoldgicas nos sitios de acdo terapéutica e por ser a osteoporose considerada
mundialmente um dos principais problemas de salde publica devido a repercussfes
individuais (mortalidade, morbidade, incapacidade funcional) e sociais (diminuicdo da

forca de trabalho, aumento do risco de institucionalizacdo, 6nus econémico).

2 - OSTEOPOROSE

Para FULLER (2000) a osteoporose é definida como uma doenga metabdlica do
tecido 0sseo, caracterizada por perda gradual da massa 0ssea, que enfraquece 0S 0SsS0S, por

deterioracdo da microarquitetura tecidual, tornando-os mais frageis e suscetiveis as fraturas.

A osteoporose resulta de envelhecimento natural, impedimento de desenvolvimento
de pico de massa 0ssea (por puberdade retardada ou desnutricdo) ou excessiva perda 6ssea
na fase adulta, fruto de deficiéncia estrogénica na mulher, desnutricdo ou uso de

corticosteroides. (Wannmacher, 2007).

O Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas - osteoporose do Ministério da Saude

a conceitua como uma doenga 6ssea metabolica mais comum e a principal causa de fraturas
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por fragilidade esquelética e adota os critérios densitométricos da Organizacdo Mundial da
Salde (OMS) para diagndstico da doenca. (PCSC-OSTEOPOROSE, 2002)

A osteoporose € definida pela Organizacdo Mundial de Sadde (OMS) como uma
desordem esquelética caracterizada por reducdo da massa 6Ossea com alteracBes da
microarquitetura do tecido 6sseo levando a reducdo da resisténcia 0ssea e 0 aumento da

suscetibilidade a fraturas.

A definicdo operacional de osteoporose sugerida pela Organizacdo Mundial de
Saude (OMS) indica que valores da densidade mineral dssea inferiores a 2,5 desvios padréo
da média de valor de pico em adultos jovens (escore T < -2,5) sdo compativeis com 0
diagnostico de osteoporose, devido ao alto risco de fraturas. Estes critérios densitométricos

sdo utilizados no Brasil para diagnosticar a osteoporose. (FERNANDES et al, 2011)

Quadro 2- Critérios Densitométricos da Organizacdo Mundial da Saude.

Categoria Escore T
Normal até -1
Osteopenia entre-le-25
Osteoporose <-25
Osteoporose estabelecida < -2,5 associada a fratura de fragilidade

Fonte: Organizacdo Mundial de Salde.
*Critérios estabelecidos para: coluna lombar, colo do fémur e 1/3 médio do radio.

O diagnoéstico da osteoporose comumente é realizado com base na densidade
mineral 6ssea (DMO), sendo os resultados interpretados por meio da definicdo da OMS,
pela comparacdo da DMO da paciente em questdo com a média da populagéo adulta jovem
normal, para 0 mesmo sexo e raca. (PCSC-OSTEOPOROSE, 2002)

O exame mais utilizado atualmente para o diagndstico da Osteoporose é a
densitometria 0ssea, que permite avaliar o estagio da doenca e serve como método de

acompanhamento do tratamento. E um exame indolor que mede a massa 6ssea na coluna e
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no fémur, (FERNANDES et al, 2011). E considerada a técnica padrdo-ouro para a medida
da massa 6ssea, em funcdo da sua precisdo, duracdo, seguranca e custo. (MEIRELLES,
1999)

A ultrassonografia quantitativa (QUS ou USQ em portugués) pode ser usada para
obtencédo de dados qualitativos e quantitativos do tecido 6sseo. Apesar de suas limitacdes, a
QUS possui aspectos positivos como baixo custo e auséncia de radiacdo ionizante (como é
0 caso da radiologia e tomografia computadorizada), € uma ferramenta til para a eventual
selecdo de mulheres que necessitam ou ndo realizar a densitometria 6ssea. (FERNANDES et
al, 2011).

O exame radiologico da coluna toracica e lombar & a melhor maneira para o
diagnostico de fraturas, sendo indicada em pacientes sintomaticas (dor toracolombar) ou
para a identificacdo de fraturas vertebrais assintomaticas em mulheres que apresentem
reducdo na medida de estatura (> 2,5 cm) no intervalo de dois anos, bem como
deformidades de coluna vertebral ou em individuos que facam uso de glicocorticoide.
(FERNANDES et al, 2011).

Para a Fundacdo Nacional de Osteoporose Americana (National Osteoporosis
Foundation - NOF), os fatores de risco mais importantes envolvidos na osteoporose sao:
idade, sexo feminino, historias prévia e familiar de fratura, densidade mineral éssea do colo
de fémur, tabagismo, baixo indice de massa corporea (IMC < 19), ingestdo de alcool > a
trés unidades ao dia, uso de glicocorticoide oral (dose > 5,0 mg/dia de prednisona por

periodo superior a trés meses) e artrite reumatoide. (AMB e ANS, 2011)

A Sociedade de Osteoporose Canadense (Osteoporosis Society of Canada) inclui as
causas secundarias de osteoporose entre os fatores de risco e os classifica em maiores e

menores, conforme o quadro abaixo. (AMB e ANS, 2011)
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Quadro 3: Fatores de risco para osteoporose.

FATORES DE RISCO PARA OSTEOPOROSE

MENORES MAIORES
Artrite reumatoide Idade superior a 65 anos
Hipertireoidismo Fratura vertebral prévia
Uso de anticonvulsivantes Fratura por fragilidade abaixo de 40 anos
Baixa ingestéo de calcio Histdria familiar de fratura osteoporoética
Tabagismo Uso de glicocorticoide > 3 meses
Ingestao excessiva de alcool e cafeina M@ absorcéo intestinal
Baixo indice de massa corpoérea (IMC) Hiperparatireoidismo primario
Uso cronico de heparina Hipogonadismo

Menopausa precoce (< 45 anos)

Fonte: Associacdo Médica Brasileira e Agéncia Nacional de Saude Suplementar. Diretrizes Clinicas na Saude
Suplementar — Osteoporose: Tratamento, 2011.

3 - DIMENSOES DO PROBLEMA
3.1 — Contextualizagdo

Os gestores do SUS procurando conferir efetividade as disposi¢Bes constitucionais
destinadas a protecdo da saude implantaram ac6es para disponibiliza¢cdo de medicamentos

para tratamento da osteoporose pela rede publica do Sistema Unico de Sadde

Entretanto, em que pese a existéncia de dispensacdo de medicamentos para
tratamento da osteoporose que assegura a todos os cidaddos portadores de osteoporose a
concretizacdo deste direito, constitucionalmente tutelado, varios pedidos de medicamentos

tem sido solicitado pela via judicial nas mais diversas unidades da federacéo.
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Conforme dados da Secretaria Executiva do Ministério da Saude, o medicamento
mais requerido via acdo judicial no periodo de 2009 a 2012 para o tratamento da
osteoporose e/ou osteopenia foi o teriparatida. Estes dados foram obtidos consultando o
sistema informatizado interno da Coordenacdo Geral de Insumos Estratégicos em Saude do
Departamento de Logistica. Este sistema € denominado SCWEB, que apresenta relatorios

dos atendimentos decorrentes de demandas judiciais.

Consta do Relatorio Demonstrativo de Gasto do SCWE que o Ministério da Saude
no periodo de 2009 a 2012 teve um gasto de R$ 670.495,51 para adquirir o medicamento
teriparatida em obediéncia as decisdes judiciais. Com este montante o Ministério da Salde
adquiriu 513 canetas injetoras e cartuchos de 2,4 mL, contendo 28 doses diarias de 20 mcg

de teriparatida, para atender a 52 (cinquenta e dois) pacientes.

188.695,79 e

153.325,56 \

133.956,03

2009 2010 2011 2012

Grafico 2 Evolugdo financeira do Ministério da Salde com compra do medicamento
teriparatida para atender ac¢Ges judiciais, 2009 a 2012.

Fonte: Elaborado pela autora com base nos dados coletados em novembro de 2013 na
CGIES/DLOG/SE/MS.



Grafico 3 Quantitativo de pacientes atendidos pelo Ministério da Salde com o
medicamento teriparatida para atender acdes judiciais, 2009 a 2012.

Fonte: Elaborado pela autora com base nos dados coletados em novembro de 2013 na
CGIES/DLOG/SE/MS.

Grafico 4 Quantitativo de canetas injetoras e cartuchos do medicamento teriparatida
adquiridos pelo Ministério da Salde para atender agdes judiciais, 2009 a 2012.

Fonte: Elaborado pela autora com base nos dados coletados em novembro de 2013 na
CGIES/DLOG/SE/MS.
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Atualmente a teriparatida é considerada novo tratamentos para osteoporose. Tem
registro aprovado pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) com o home
de marca Fortéo® Colter Pen na apresentacdo 250 mcg/mL caneta injetora e cartucho de
2,4 mL, contendo 28 doses para o laboratdrio farmacéutico Eli Lilly do Brasil Ltda.
(importador) e fabricado por Lilly France S.A.S. — Fegersheim — Franca. (Bula do

medicamento)

Fortéo® Colter Pen € indicado para o tratamento da osteoporose com alto risco para
fraturas tanto em mulheres na pds-menopausa como em homens. O alto risco para fraturas
inclui um histérico de fratura osteoporética, ou a presenca de multiplos fatores de risco para
fraturas, ou falha ao tratamento prévio para osteoporose conforme decisdo medica. Fortéo®
Colter Pen também ¢é indicado para o tratamento da osteoporose associada a terapia
sisttmica com glicocorticoides, tanto em homens quanto em mulheres. (Bula do

medicamento)

A Hormona Paratiroideia enddgena de 84 aminoacidos (PTH) é o regulador
priméario do metabolismo do célcio e do fosfato a nivel ésseo e renal. FORSTEO (rhPTH(1-
34)) é o fragmento (1-34) ativo da hormona paratiroideia humana endogena. Acdes
fisiologicas da PTH incluem a estimulacdo da formacdo dssea, através de uma acao direta
sobre as células formadoras de 0sso (osteoblastos), aumentando indiretamente a absor¢éo
intestinal de célcio, assim como, aumentando a reabsorcdo tubular de calcio e excrecdo de

fosfato pelo rim. (Bula do medicamento)

3.2 - Estimativa da prevaléncia

A prevaléncia de osteoporose e incidéncia de fraturas variam de acordo com 0 sexo
e a raca. As mulheres brancas na pds-menopausa apresentam maior incidéncia de fraturas.

(Consenso Brasileiro de Osteoporose, 2002)

No Brasil, 0 numero de estudos sobre sua prevaléncia é pequeno, embora seja a
doenca osteometabdlica mais comum. N&o existem dados gerais de prevaléncia da
osteoporose no Brasil. Alguns estudos locais de prevaléncia da osteoporose foram

realizados nas cidades de Campinas (nos anos 2000 e 2001), Sdo Paulo (ano 2000), S&o
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Leopoldo, no Rio Grande do Sul (nos anos 1999 e 2000) e na llha de Paquetd, no Rio de
Janeiro (ano 2003). (ARAUJO, 2008)

A osteoporose vem sendo mundialmente considerada um dos principais problemas
de salde publica, devido a repercussdes individuais (mortalidade, morbidade, incapacidade
funcional) e sociais (diminuicdo da forca de trabalho, aumento do risco de
institucionalizacdo, 6nus econdmico). As fraturas de quadril sdo consideradas as mais
sérias, induzindo hospitalizacdo, letalidade em torno de 20% e incapacidade permanente em
50% dos casos. Em 1990, havia 1,7 milhdes de fraturas de quadril isoladas no mundo. Com
0 crescimento demografico, estima-se seu aumento para seis milhdes até 2050.
(WANNMACHER, 2007)

4 - METODOLOGIA

A metodologia utilizada baseia-se essencialmente na comparacdo de custos do
tratamento da osteoporose com os medicamentos disponibilizados no &mbito do Sistema
Unico de Saude por meio dos Componentes da Assisténcia Farmacéutica com o

medicamento teriparatida considerado nova tecnologia para o tratamento.

Foi utilizado o preco fabrica ou o preco maximo de venda ao governo (PMVG)
aprovado pela Camara de Regulacdo do Mercado de Medicamentos (CMED), nos termos
da Lei 8.159, de 08 de janeiro de 1991 e de Decreto 4.553, de 27 de dezembro de 2002 e da
Resolugdo CMED n° 2, de 5 de margo de 2004 que disp8e sobre os critérios para definicao
de precos de produtos novos e novas apresentacdes de que trata o art. 7° da Lei n® 10.742,
de 6 de outubro de 2003.

Para os medicamentos que néo estdo submetidos ao CAP ou que ndo sdo isentos de
ICMS foi utilizado o preco fabrica aliquota de ICMS 17% como padrédo. Esta escolha se
deu pelo fato de ser a aliquota instituida por 22 estados brasileiros e o Distrito Federal. O
estado do Rio de Janeiro tem a aliquota de ICMS de 19%. Séo Paulo e Minas Gerais a
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aliquota é de 18%. O estado do Parana a aliquota é de 12%. Em Minas Gerais somente para

0s medicamentos genéricos a aliquota de ICMS ¢é de 12%.

De acordo com a Orientacdo Interpretativa n® 02, de 13 de novembro de 2006, o
Preco Fabricante é o teto de preco pelo qual um laboratério ou distribuidor de
medicamentos pode comercializar no mercado brasileiro um medicamento que produz;
considerando que a Lei n® 10.742, de 6 de outubro de 2003, que define normas de regulacéo
para o setor farmacéutico e cria a CMED é aplicada as empresas produtoras de
medicamentos, bem como as farmacias e drogarias, aos representantes, as distribuidoras de
medicamentos e a quaisquer pessoas juridicas de direito publico ou privado que, de alguma

maneira, atuem no setor farmacéutico.

Preco Maximo de Venda ao Governo — PMVG é o resultado da aplicacdo do
Coeficiente de Adequacdo de Precos (CAP) sobre o Prego Fabrica — PF [PF* (1-CAP)]. O
CAP, regulamentado pela Resolugdo n°. 3, de 2 de margo de 2011, é um desconto minimo
obrigatdrio a ser aplicado sempre que forem realizadas vendas de medicamentos constantes
do rol anexo ao Comunicado n°® 6, de 5 de setembro de 2013 ou para atender ordem
judicial.

A anélise do custo-beneficio foi realizada levando em consideracdo apenas o custo
direto (em preco fabrica e/ou PMVG) dos respectivos medicamentos, ndo incluido os
outros custos (indiretos) relacionados ao procedimento, ou seja, caso 0 medicamento deva
ser administrado por infuséo intravenosa por meio de acesso exclusivo (a solugdo ndo deve
ser misturada a outros medicamentos ou a outras solugdes), em local com recursos

disponiveis para ressuscitacdo e sob estrita supervisdo de médico experiente.

Para verificar quais os medicamentos disponibilizados pelo Sistema Unico de Satde
para tratamento da osteoporose sdo beneficiados com a isencdo do Imposto sobre
Operacdes relativas a Circulacdo de Mercadorias e Prestacdo de Servicos de Transporte
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Interestadual e Intermunicipal e de Comunicagdo (ICMS) foi realizada pesquisa no Banco
de Dados do Conselho Nacional de Politica Fazendaria (CONFAZ)®.

Em seguida foi realizado levantamento na legislacdo da Camara de Regulacéo do
Mercado de Medicamentos (CMED) identificando quais os medicamentos disponibilizados
pelo Sistema Unico de Salide sdo submetidos ao Coeficiente de Adequacio de Precos
(CAP), de acordo com a Resolugdo CMED n°. 3, de 2 de marco de 2011.

Foi realizada revisdo sistematica da literatura por meio de levantamento
bibliografico nas bases de dados: Scielo, Biblioteca Virtual em Saude — Economia da Saude
e Lilacs, pesquisando artigos publicados entre 2000 e 2013, utilizando o cruzamento das
seguintes palavras-chaves: teriparatida, custo-beneficio, assisténcia farmacéutica,

osteoporose, prevaléncia e incidéncia, assisténcia farmacéutic, osteoporosisa, cost-benefit.

Para o levantamento dos gastos do Ministério da Salde com pagamento de
medicamentos para osteoporose foi realizado consulta ao sistema informatizado interno da
Coordenacdo Geral de Insumos Estratégicos em Saude, do Departamento de Logistica da
Secretaria Executiva do Ministério da Saude, denominado SCWEB, que apresenta
relatdrios dos atendimentos adquiridos para atender ao pedidos de medicamentos das agdes
judicias onde o Ministério da Saude foi condenado ao fornecimento de medicamentos.

5- IDENTIFICACAO DE ALTERNATIVAS

No Brasil, o Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para osteoporose, do Ministério da
Saude, refere os seguintes agentes para o tratamento da osteoporose: bisfosfonatos, calcitonina,
carbonato de célcio, vitamina D, estrdgenos (terapia de reposicdo hormonal) e raloxifenoss. E
fundamental a orientacdo aos pacientes para aderéncia e manutencdo do tratamento e medidas
educativas (dieta, exercicios e prevencdo de quedas) para assegurar a reducdo do risco de fraturas.
(BRASIL, 2002)

° O Conselho Nacional de Politica Fazendaria (CONFAZ) é constituido pelos Secretarios de Fazenda, Financas ou Tributagdo de cada
Estado e Distrito Federal e pelo Ministro de Estado da Fazenda, é um érgédo deliberativo instituido em decorréncia de preceitos previstos
na Constituicdo Federal, com a missdo maior de promover o aperfeicoamento do federalismo fiscal e a harmonizacéo tributéria entre os
Estados da Federagéo. Orgao competente para concessio de isencdo de ICMS.
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O SUS disponibiliza por meio do Componente da Assisténcia Farmacéutica Basica 0s
medicamentos relacionados no Quadros 4 e 5. (BRASIL, 2013)

Quadro 4 - Elenco de medicamentos com aquisicdo pelos Municipios, Distrito Federal

e/ou Estados, conforme pactuacdo nas Comissdes Intergestores Bipartite e financiamento
tripartite.

Medicamento Apresentacao
Alendronato de sédio comprimido 70 mg
comprimido 1250 mg (equivalente a 500mg
Carbonato de célcio Cat+)
Carbonato de célcio + colecalciferol comprimido 500 mg CaCO3 + 400 Ul

Fonte: Portaria n® 1.555, de 30 de julho de 2013 - Anexo | da RENAME.

Quadro 5 - Elenco de medicamentos a serem disponibilizados pelos Municipios e Distrito
Federal, para atendimento das linhas de cuidado do Componente Especializado da
Assisténcia Farmacéutica, atendidos os critérios estabelecidos nos PCDT e do Programa
Nacional de Suplementacdo de Ferro.

Medicamento Apresentacao
Alendronato de sodio comprimido 10 mg
Alendronato de sodio comprimido 70 mg
comprimido 1250 mg (equivalente a 500mg Ca

Carbonato de calcio ++)

Carbonato de célcio + colecalciferol comprimido 500 mg Ca++ + 400 Ul

Carbonato de célcio + colecalciferol comprimido 600 mg Ca++ + 400 Ul

Carbonato de célcio + colecalciferol comprimido 600 mg Ca++ + 400 Ul

Fonte: Portaria n® 1.555, de 30 de julho de 2013 - Anexo Il da RENAME.

Para tratamento da osteoporose, via Componente Especializado da Assisténcia
Farmacéutica, o SUS disponibiliza os medicamentos relacionados no Quadro 6 e 7.
(BRASIL, 2013Db)
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Quadro 6 - Elenco de medicamentos do GRUPO 2, financiados pelas Secretarias de
Estado da Saude dos estados e do Distrito Federal para tratamento das doencas

contempladas neste Componente.

Medicamento

Apresentacao

Alfacalcidol 0,25 mcg (por capsula)
Alfacalcidol 1,0 mcg (por cépsula)
Calcitonina 50 Ul injetavel (por ampola)
Calcitonina 100 Ul injetavel (por ampola)
Calcitonina 200 Ul spray nasal (por frasco)
Calcitriol 0,25 mcg (por céapsula)
Calcitriol 1,0 mcg injetavel (por ampola)

Pamidronato

30 mg injetavel (por frasco)

Pamidronato

60 mg injetavel (por frasco)

Pamidronato

90 mg injetavel (por frasco)

Raloxifeno

60 mg (por comprimido)

Risedronato

5 mg (por comprimido)

Fonte: Portaria n° 1.554 de 30 de julho de 2013 — Anexo || RENAME.

Quadro 7 - Elenco de medicamentos do GRUPO 3 cuja dispensacdo é de responsabilidade dos

municipios e Distrito Federal.

Medicamento

Apresentacao

Alendronato de sodio

10 mg (por comprimido)

Alendronato de sodio

70 mg (por comprimido)

Carbonato de calcio

1250 mg - equivalente a 500 mg ca ++ (por comprimido)

Carbonato de calcio + colecalciferol

500 mg caco3 + 400 Ul (por comprimido)

Fonte: Portaria n® 1.554 de 30 de julho de 2013 — Anexo |1l RENAME.
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Além de dispensar o medicamento alendronato de sddio na apresentacdo 70 mg
comprimido por meio dos Componentes Basico e Especializado da Assisténcia
Farmacéutica, o Sistema Unico de Salde disponibiliza este medicamento pelo Programa
Farmécia Popular. Este programa federal foi criado em junho de 2004 e destina-se ao
atendimento igualitario de pessoas usuérias ou ndo dos servigos publicos de saude, mas
principalmente daqueles que utilizam os servigos privados de saude que tem dificuldades
em adquirir medicamentos que necessitam nos estabelecimentos da rede privada.
Desenvolve por meio de duas agdes diferenciadas: a Rede Propria do Programa, onde a
Fundagdo Oswaldo Cruz (FIOCRUZ) € a executora das acOes inerentes a aquisicdo,
estocagem, distribuicdo e dispensacdo dos medicamentos e a outra acdo com parceria com

farmacias e drogarias privadas, do presente estudo. (BRASIL.2012)

O medicamento alendronato de sodio foi incorporado ao elenco de medicamentos
do Programa Farmacia Popular do Brasil no ano de 2010. No periodo de 2010 a 2012 o
Programa Farmécia Popular do Brasil teve um gasto de R$ 25.113.336,14 (vinte e cinco
milhdes, cento e treze mil, trezentos e trinta e seis reais e quatorze centavos) para atender

todas as unidades da federacgéo e o Distrito Federal.

Quadro 8 Evolucdo de gastos do Ministério da Saude com a dispensacdo do medicamento
alendronato de sédio no Programa Farmécia Popular do Brasil, 2010 a 2012.

2010 2011 2012
Principio Ativo Valor Pago MS | Valor Pago MS  Valor Pago MS
(R$) (R$) (R$)
Alendronato de sédio 70 mg 464.545,88 9.239.993,97 15.408.796,29

Fonte: Farméacia Popular do Brasil.

O Programa Farmécia Popular do Brasil dispensou 7.559.364 comprimidos (UF), no
periodo de 2010 a 2012 para todas as unidades da federagéo e o Distrito Federal.
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Quadro 9 Evolucdo de dispensacdo do Programa Farmacia Popular do dispensagdo do
medicamento alendronato de sodio, 2010 a 2012.

2010 2011 2012
UF autorizadas | UF autorizadas A UF autorizadas

Principio Ativo

Alendronato de sédio 70 mg 139.468 2.764.548 4.655.348

Fonte: Farmacia Popular do Brasil.

6 — RESULTADOS E DISCUSSAO

Pela da revisdo sistematica pode-se afirmar que os medicamentos atualmente
disponiveis nos Componentes da Assisténcia Farmacéutica distribuidos no &mbito do
Sistema Unico de Saude sdo aqueles fundamentais para o manejo da osteoporose. Em
relacdo a teriparatida, verifica-se que foram publicados estudos clinicos comparando-a com
individuos expostos a placebo (RITTMASTER, 2000) ou comparando diretamente com o
alendronato (BODY, 2002) ou calcitonina (HOSDMAN, 1997). Os desfechos avaliados
foram, principalmente, avaliacdo da densidade mineral dssea na coluna lombar, incidéncia
de fraturas ndo-vertebrais (BODY, 2002), densidade mineral Ossea vertebral antero-
posterior (FINKELSTEIN, 2003), formacéo e absorcdo 6ssea (ARLOT, 2005) e dores nas
costas (MILLER, 2005).

Os resultados de tais estudos foram contraditorios e, por isso, 0 Ministério da Saude
solicitou ao Centro Cochrane do Brasil revisdo sistematica dos estudos disponiveis para
avaliar a eficacia e seguranca da teriparatida em relagdo aos pacientes (mulheres na pos-
menopausa) tratados com placebo ou alendronato ou calcitonina. Os resultados mostraram
que a teriparatida é mais eficaz que o placebo; porém, ndo se mostrou, de forma
significativa, melhor do que o alendronato ou calcitonina em nenhum dos desfechos
analisados e indicados anteriormente e que o0 horménio da paratiredide (PTH)
(Teriparatida) quando administrado em baixas doses 20mg e de forma intermitente reduz as
fraturas vertebrais (67%) e ndo vertebrais (38%) e aumenta a densidade mineral 0ssea na
coluna e no fémur. (COCHRANE, 2005)
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Esta revisdo sistematica concluiu que ha necessidade de estudos de maior tempo de
observacdo para permitir conclusdes sobre a seguranca e a persisténcia dos efeitos
terapéuticos. Além disso, ndo se sabe o tempo maximo permitido para o seu uso, Vvisto que
apenas um ensaio clinico avaliou os pacientes durante 30 meses de tratamento.
(COCHRANE, 2005)

A pesquisa para localizagdo dos medicamentos em cujos precos sdo aplicados o

Coeficiente de Adequacao de Precos (CAP) levantou que os medicamentos alendronato de
sodio comprimido 70 mg, alendronato de sodio comprimido 10 mg, calcitonina 50 ui
injetavel (por ampola), calcitonina 100 Ul injetavel (por ampola), calcitonina 200 Ul spray
nasal (por frasco), calcitriol 0,25 mcg (por cépsula), calcitriol 1,0 mcg injetavel (por
ampola), pamidronato 30 mg injetavel (por frasco), pamidronato 60 mg injetavel (por
frasco), pamidronato 90 mg injetavel (por frasco), raloxifeno 60 mg (por comprimido) e
risedronato 5 mg (por comprimido). (BRASIL, 2013c)
A aplicacdo do Coeficiente de Adequacdo de Precos (CAP) resulta no Preco Maximo de
Venda ao Governo (PMVG). O CAP é um desconto minimo obrigatério, definido em um
percentual - atualmente 21,92 % (vinte e um virgula noventa e dois por cento, incidente
sobre o Preco Fabrica (PF) de alguns medicamentos nas compras realizadas pelos entes da
Administracdo Publica direta e indireta da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos
Municipios. (BRASIL, 2013d)

O CAP é aplicado de duas maneiras distintas — uma, imediata, para as compras
publicas motivadas por demandas judiciais, tendo em vista a natureza emergencial da
compra, resultante de uma decisdo judicial, independentemente de constarem da relagdo de
que trata o inciso V do art. 2° da Resolugdo CMED n° 4/2006 e a outra, para um rol de
produtos em cujos precos serdo submetidos ao CAP, prevista no 8 1° do art. 2° da
Resolucdo CMED n° 4/2006. Este rol é aprovado pelo Comité Técnico-Executivo da
Cémara de Regulacdo do Mercado de Medicamentos (CMED), que tém a competéncia para
inclusdo ou nédo dos produtos na relagédo de que trata o 8 2° do art. 2° da Resolugdo CMED
n® 4, de 18 de dezembro de 2006.
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A pesquisa no Banco de Dados do CONFAZ constatou que as operages realizadas
com os medicamentos alfacalcidol 0,25 mcg (por cépsula), alfacalcidol 1,0 mcg (por
capsula), calcitonina 50 Ul injetavel (por ampola), calcitonina 100 ui injetavel (por
ampola), calcitonina 200 Ul spray nasal (por frasco), calcitriol 0,25 mcg (por céapsula),
calcitriol 1,0 mcg injetavel (por ampola), raloxifeno 60 mg (por comprimido) e risedronato
5 mg (por comprimido) distribuidos pelo Sistema Unico de Saude para tratamento da
osteoporose sao isentas do ICMS quando destinados a 6rgaos da Administracdo Publica
Direta e Indireta Federal, Estadual e Municipal e a suas fundacbes publicas. (BRASIL,
2002)

6.1 — Quantificacdo dos custos de tratamento de osteoporose com o medicamento
teriparatida

O medicamento teriparatida ndo consta do rol de produtos em cujos precos s&o
aplicados o Coeficiente de Adequacéo de Precos (CAP) - Lista anexa ao Comunicado n° 6,
de 5 de setembro de 2013, nas compras administrativas realizadas pelos entes da
Administracdo Publica Direta e Indireta da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos
Municipios.

Teriparatida ndo tem isencdo de ICMS nas compras administrativas realizadas pelos
entes da Administracdo Publica Direta e Indireta da Unido, dos Estados, do Distrito Federal

e dos Municipios.

O preco fabrica da embalagem do medicamento teriparatida aprovado pela Camara
de Regulacdo do Mercado de Medicamentos para comercializagdo no Brasil, no ano de
2013 ¢é de R$ 2.011,20 (dois mil, duzentos e onze reais e vinte centavos), portanto, a dose

da teriparatida é vendida a R$ 71,83 (setenta e um reais e oitenta e trés centavos).

Pela bula do medicamento teriparatida a posologia indicada é de 20 mcg uma vez ao
dia. em injecdo subcuténea (abaixo da pele), na coxa ou abdémen (&rea abaixo do
estdmago), uma vez ao dia pelo periodo que o médico prescrever. O uso de teriparatida por

mais de 24 meses ndo é recomendado.



38

Para o tratamento mensal da osteoporose para um individuo com o medicamento
teriparatida, utilizando o preco fabrica ICMS 17% fica em R$ 2.154,86 (dois mil, cento e
cinguenta e quatro reais e oitenta e seis centavos). Anualmente o gasto para este tratamento
é de R$ 25.858,32 (vinte e cinco mil, oitocentos e cinquenta e oito reais e trinta e dois

centavos).

Tabela 1 Custo do tratamento mensal e anual da osteoporose com o medicamento teriparatida,
2013.

Posologia PF ICMS O olp Custo do
2 A (BULA) 17% tratamento tratamento
LABORATORIO PRODUTO APRSENTACAO mensal
Embalagem - anual
(R$) (30 dias) (R$)
(R9)
TERIPARATIDA
250 mcg/ml sol inj
Eli Lilly do Brasil Fortéo ct carp vt_j inc x 3 ml 2.011,20 215486  25.858,32
Ltda X sist aplic plas (28
doses) 20 mcg
250 mcg /ml sol inj ao dia
Eli Lilly do Brasil 0 ct carp vd inc x 2,4 201120 215586 25.870,32
Ltda ml x sist aplic plas

(28 doses)

Fonte: Elaborado pela autora com base nos dados da Tabela do Anexo 01.

6.2 - Quantificacdo dos custos de tratamento de osteoporose com os medicamentos
disponibilizados no Sistema Unico de Saude

Para o levantamento do custo de tratamento da osteoporose com o0s medicamentos
alendronato de sédio comprimido 70 mg, alendronato de sédio comprimido 10 mg,
calcitonina 50 ui injetavel (por ampola), calcitonina 100 Ul injetavel (por ampola),
calcitonina 200 Ul spray nasal (por frasco), calcitriol 0,25 mcg (por capsula), calcitriol 1,0
mcg injetavel (por ampola), pamidronato 30 mg injetavel (por frasco), pamidronato 60 mg
injetavel (por frasco), pamidronato 90 mg injetavel (por frasco), raloxifeno 60 mg (por
comprimido) e risedronato 5 mg (por comprimido) foi utilizado o Prego Maximo de Venda
ao Governo (PMVG).
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O custo do tratamento da osteoporose com os medicamentos alfacalcidol 0,25 mcg
(por céapsula), alfacalcidol 1,0 mcg (por capsula), calcitonina 50 Ul injetavel (por ampola),
calcitonina 100 ui injetavel (por ampola), calcitonina 200 Ul spray nasal (por frasco),
calcitriol 0,25 mcg (por cépsula), calcitriol 1,0 mcg injetavel (por ampola), raloxifeno 60
mg (por comprimido) e risedronato 5 mg (por comprimido) foi utilizado o prego fébrica ou
PMVG na aliquota de ICMS 0% pois estes medicamentos sdo isentos de ICMS quando
adquiridos pelos 6rgdos da Administracdo Publica Direta e Indireta Federal, Estadual e

Municipal e a suas fundagdes publicas para distribuicdo no &mbito do SUS.

Na Tabela do anexo 2 encontramos a posologia para um paciente dos medicamentos
necessarios para o tratamento da osteoporose. Estes calculos foram realizados levando-se
em consideracdo as doses diarias maximas recomendadas pelo Protocolo Clinico e
Diretrizes Terapéuticas — Osteoporose, pelo Formulario Terapéutico Nacional 2010° ou na

bula do medicamento.

Para comparacdo do custo do tratamento da osteoporose para 0s medicamentos
Alendronato de sédio comprimido 10 mg, Alendronato de sédio comprimido 70 mg,
Carbonato de célcio comprimido 1250 mg (equivalente a 500mg Ca ++), Carbonato de
calcio + colecalciferol comprimido 500 mg CaCO3 + 400 Ul, Carbonato de calcio
comprimido 1250 mg (equivalente a 500mg Ca ++), Carbonato de célcio + colecalciferol
comprimido 500 mg CaCO3 + 400 Ul, Carbonato de célcio comprimido 1250 mg
(equivalente a 500mg Ca ++), Carbonato de célcio + colecalciferol comprimido 500 mg
CaCO3 + 400 Ul, Carbonato de célcio + colecalciferol comprimido 600 mg Ca++ + 400
Ul, Calcitonina 100 Ul injetavel (por ampola), Calcitonina 200 Ul spray nasal (por frasco),
Calcitriol 0,25 mcg (por capsula), Pamidronato 30 mg injetavel (por frasco), Pamidronato
60 mg injetavel (por frasco) e Pamidronato 90 mg injetavel (por frasco) foi elaborado o
custo do tratamento da osteoporose por laboratorio e também por média aritmética.

® Formulario Terapéutico contém informacdes cientificas, isentas de conflitos de interesse e com base em
evidéncias, sobre os farmacos constantes da Rename, visando subsidiar profissionais de salde para a
prescricdo, dispensacdo e uso dos medicamentos indispensaveis a nosologia.
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Para os medicamentos alfacalcidol 0,25 mcg (por cépsula), alfacalcidol 1,0 mcg
(por capsula) encontramos um anico produtor o laboratério EMS Sigma Pharma Ltda. O
medicamento calcitriol 1,0 mcg injetavel (por ampola) tem um Unico produtor o laboratério
Abbott Laboratérios Do Brasil Ltda. O raloxifeno 60 mg (por comprimido) também é
produzido somente pelo laboratério Eli Lilly do Brasil Ltda. e 0 medicamento Risedronato
5 mg (por comprimido) é produzido unicamente pelo laboratério Sanofi-Aventis
Farmacéutica Ltda. para o custo do tratamento da osteoporose foi realizado apenas com o

preco do laboratorio.

N&o foi realizado o custo do tratamento para osteoporose com o medicamento
Calcitonina 50 Ul injetavel (por ampola) pois, consultando o Banco de Dados de Registros
de Medicamentos da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) os produtos
registrados nesta apresentacdo produzidos pelos laboratérios: Laboratério Quimico
farmacéutico Bergano Ltda. e Norvartis Biociéncias S.A estarem na situagdo de inativas.

Por esta razdo ndo tem preco aprovado pela CMED.
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Tabela 2 Custo do tratamento mensal e anual da osteoporose com os medicamentos disponibilizados pelo SUS, 2013.

Custo do
tlg;jasﬁe?go tratamento . Custo do Custo do
Ti PF ICMS PF ICMS PMVG ICMS PMVG mensal (30 anual com Média do tratamento tratamento
égo Posologia o L o VSIS TR0 [FITEEDIE0s dias) com preco preco fabrica mensal (30 dias) anual com
Preco Embalagem  Embalagem Embalagem Embalagem UF (R$) preco fabrica fabrica e/ou PMVG com prego preco médio
(R$) (R$) (R$) (R$) elou PMVG elou por UF (R$) médio (R$) (R9)
PMVG
(R$) (R$)
Alendronato de s6dio comprimido 10 mg
Menor ) 34,11 0,00 26,63 0,00 1,14 34,11 409,32
- 10 mg ao dia 2,26 67,75 813,05
Maior 105,39 0,00 82,29 0,00 3,51 105,39 1.264,68
Alendronato de s6dio comprimido 70 mg
Menor 70mgumavez 100552 121152 785,11 945,95 5,03 20,11 241,32 1006 1022 482,63
Maior por semana 85,23 0,00 66,55 0,00 21,31 85,23 1.022,76 ’ ' '
Carbonato de calcio comprimido 1250 mg (equivalente a 500mg Ca ++)
Menor ) 13,42 16,61 10,48 12,97 0,55 16,61 199,32
delga2gaodia 0,59 17,76 213,12
Maior 18,08 22,37 14,12 17,47 0,75 22,37 268,44
Carbonato de célcio + colecalciferol comprimido 500 mg CaCO3 + 400 Ul
Menor 1 comprimido, a 38,12 47,17 29,76 36,83 0,29 17,69 212,27 078 46570 56041
Maior cada 12 hs 27,35 33,85 21,35 26,43 1,13 67,70 812,40 ’ ’ '
Carbonato de calcio + colecalciferol comprimido 600 mg Ca++ + 400 Ul
Menor la3 32,57 40,30 25,43 31,47 0,67 60,45 725,40
- comprimidos ao 0,81 72,74 872,84
Maior dia. 2.110,87 2.612,10 1.648,17 2.039,53 1,74 156,73 1.880,71
Alfacalcidol 0,25 mcg (por capsula)
Menor ) 46,58 56,12 36,37 43,82 1,21 72,74 872,88 1,21 72,74 872,88
- 0,5 meg/dia
Maior
Alfacalcidol 1,0 mcg (por capsula)
Menor . 117,74 141,85 91,93 110,76 3,06 91,93 1.103,16 3,06 91,93 1.103,16
1 mcg/dia

Maior
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Custo do
tlg;jasﬁe?go tratamento n Custo do Custo do
anual com édia do
PF ICMS PF ICMS PMVG ICMS PMVG 1 (30 | Meédia d
. 0% 17% 0% ICMS 17% Preopor  mensal preco  precofabrica _toamento - tratamento
Posologia dias) com Rk mensal (30 dias) anual com
Embalagem  Embalagem Embalagem  Embalagem UF (R$) P fabrica e/ou PMVG P
(RS) (RS) (RS) (R9) preco fabrica elou por UF (R$) com preco preco médio
elou PMVG médio (R$) (R$)
(R$) PMVG
(R$)
A 2Calcitonina 100 Ul injetavel (por ampola)
Menor 101 UL, por via 73,73 0,00 57,57 0,00 14,75 442,38 5.308,56
subcuténea ao 23,97 719,03 8.628,30
Maior dia 140,57 0,00 109,76 0,00 28,11 843,42 10.121,04
Calcitonina 200 Ul spray nasal (por frasco)
Menor 200 UI, por via 115,51 0,00 90,19 0,00 6,44 193,26 2.319,17
- intranasal, em 6,71 201,38 2.416,50
Maior dose a0 dia 125,21 0,00 97,76 0,00 6,98 209,49 2.513,83
Calcitriol 0,25 mcg (por capsula)
Menor 0,25 mg, a cada 36,61 0,00 28,59 0,00 0,95 57,18 686,16 129 7729 927 44
aior , , , , , , 242, ' ' '
Mai 12hs 66,31 0,00 51,77 0,00 1,73 103,54 1.242,48
Calcitriol 1,0 mcg injetavel (por ampola)
Menor 1,0 meg (0,02 4527 0,00 35,35 0,00 11,78 35,35 848,40 35,35 848,40 10.180,80
mcg/kg) a 2,0
Maior mcg trés vezes
por semana
Pamidronato 30 mg injetavel (por frasco)
Menor _30 mg, por via 188,52 0,00 147,20 0,00 188,52 754,08 3.016,32
intravenosa, em
) infuséo de 3 215,05 860,21 3.440,85
Maior horas, a cada 3 536,23 0,00 418,69 0,00 268,12 1.072,46 4.289,84
meses
Pamidronato 60 mg injetavel (por frasco)
Menor 60 mg, por via 188,52 0,00 147,20 0,00 188,52 754,08 3.016,32
intravenosa, em
. infusédo de 3 215,05 860,21 3.440,85
Maior horas, a cada 3 536,23 0,00 418,69 0,00 268,12 1.072,46 4.289,84
meses
Pamidronato 90 mg injetavel (por frasco)
Menor Iz?r;‘/gngg \gsq 543,99 0,00 424,75 0,00 543,99 2.175,96 8.703,84
. - ' 617,06 617,06 2.468,23
Maior infusdo de 3 horas, 5 g15 g5 0,00 2.979,49 0,00 763,19 305276  12.211,04

a cada 3 meses
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custodo S
PFICMS  PFICMS PMVGICMS PMVG tratamento o aicom  Meédia do Custo do Custo do
mensal (30 A tratamento tratamento
Posologia e S e VSIS 0 [FITEEDIE07 dias) com preco FITERE TR mensal (30 dias) anual com
9 Embalagem  Embalagem Embalagem Embalagem UF (R$) e fabrica e/ou PMVG P
(RS) (RS) (RS) (R9) preco fabrica elou por UF (R$) com preco preco médio
elou PMVG PMV médio (R$) (R$)
(RS) ©
(R$)
Raloxifeno 60 mg (por comprimido)
Menor ) 130,18 0,00 101,64 0,00 3,39 101,64 1.219,68
- 60mg ao dia 3,39 101,80 1.221,63
Maior 60,99 0,00 47,62 0,00 3,40 102,04 1.224,51
Risedronato 5 mg (por comprimido)
Menor ) 59,52 0,00 46,47 0,00 3,32 99,58 1.194,94
- 5mg ao dia 3,32 99,60 1.195,20
Maior 119,03 0,00 92,94 0,00 3,32 99,58 1.194,94

Fonte: Elaborado pela autora com base nos dados da Tabela do Apéndice 2.
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6.3 - Comparacao dos custos do tratamento

O custo do tratamento da osteoporose anual com o medicamento teriparatida fica
em R$ 25.858,32 (vinte e cinco mil, oitocentos e cinquenta e oito reais e trinta e dois
centavos) enquanto o custo do tratamento com os medicamentos distribuidos no ambito do
SUS ficam entre R$ 213,12 ( duzentos e treze reais e doze centavos) e 8.628,30 (oito mil,

seiscentos e vinte e oito reais e trinta centavos).

Gréfico 5 Comparacdo dos custos do tratamento com o medicamento teriparatida e os medicamentos
disponibilizados pelo SUS, 2013.
Fonte: Tabela 2 elaborada pela autora.

O medicamento dispensado pelo SUS para tratamento da osteoporose que tem o
custo mais elevado é a calcitonina 100 Ul injetavel produzido pelo laboratorio Novartis
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Biociéncias S.A. cujo tratamento anual fica em R$ 10.121,04 (dez mil, cento e vinte e um
reais e quatro centavos) com o volume de 1 mL. O medicamento produzido pela Sanofi-
Aventis Farmacéutica Ltda. com 0 mesmo volume tem um custo anual de R$ 8.962,56 (oito
mil, e produzido pela Sanofi-Aventis Farmacéutica Ltda., com o volume de 0,5 mL o
tratamento anual fica por R$ 5.308,56 (cinco mil, trezentos e oito reais e cinquenta e seis

centavos).

Para a administracdo publica a dispensacdo do medicamento Calsynar 100 Ul/ml
solucdo injetdvel caixa com 5 seringas de 1,0 mL produzido pela Sanofi-Aventis
Farmacéutica Ltda. é mais vantajoso, pois fica em torno de 12,92% mais barato do que o
medicamento Miacalcic 100 Ul solucéo injetavel cartela com 5 ampolas vidro inc x 1 ml da

Novartis Biociéncias S.A..

Quadro 10 Preco do medicamento Calcitonina 100 Ul injetavel (por ampola) produzido
pelosa laboratorios Sanofi-Aventis Farmacéutica Ltda. e Novartis Biociéncias S.A.

Custo do Custo do
tratamento

’ ~ I gl\'\/f g/ 37 % Convénio Prego mensal (30 ta;’r?szrlng:rtr?

LABORATORIO | PRODUTO | APRSENTACAO | Posologia Embala e:')n CAP | CONFAZ | por UF dias) com e (bR
g n° 87/02 (R$) preco fabrica preg
(R$) elou PMVG | €/0uPMVG
(RS) (R$)
Calcitonina 100 Ul injetavel (por ampola)
Sanofi-Aventis 100 Ul/ml sol
Farmacéutica Calsynar | inj cx 5 ser x 57,57 Sim Sim 14,75 442,38 5.308,56
Ltda. 0,5ml
Sanofi-Aventis 100 Ul/ml sol
Farmacéutica Calsynar | inj cx 5 ser x 97,19 Sim Sim 24,90 746,88 8.962,56
Ltda. 1,0 ml 101 UI,
por via
100 Ul sol ini subcutanea
Novartis - solinjet | 3o dia _ _
Biociéncias S.A Miacalcic i anl'lp vd inc x 109,76 Sim Sim 28,11 843,42 10.121,04
m

Novartis. Miacalcic | 100 U!sol inj t 10076 |sim| sim | 2811 | 84342 | 10.121,04
Biociéncias S.A 5servd x 1 ml

Fonte: Elaborada pela autora com os dados da Tabela do Apéndice 2.

O custo do tratamento anual da osteoporose com 0 medicamento teriparatida para
um individuo é 199,69% superior ao do tratamento anual com o medicamento de maior

custo que atualmente é dispensado no ambito do SUS.
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Entre os outros medicamentos para tratamento da osteoporose dispensados pelo

SUS, quando ha mais de um laboratério produtor, também encontramos diferencas

significativas conforme se verifica do quadro abaixo.

Quadro 11 Diferenca percentual entre os tratamentos para osteoporose com 0S
medicamentos dispensados pelo SUS, 2013.

Custo do
tratamento

Diferenca entre o
menor custo e 0

fr plas opc x 75 (emb hosp)

LABORATORIO PRODUTO APRSENTACAO anual com prego ;
A maior custo
fabrica e/ou (%)
PMVG (R$) .
Alendronato de sédio comprimido 10 mg
UCI - Farma IndUstria Farmacéutica Ltda Minusorb 12 mg com ct bl al plas inc x 409,32
208,97%
Merck Sharp & Dohme Farmaceutica Ltda | Fosamax ég mg com ct bl al / pve opc x 1.264,68
Alendronato de s6dio comprimido 70 mg
Instituto Terapéutico Delta Ltda. Endrostan 70 mg com ct bl al plas trans x 241,32
200 (emb hosp)
323,81%
Merck Sharp & Dohme Farmaceutica Ltda | Fosamax ZO mg com ct bl al / pvc opc x 1.022,76
Carbonato de calcio comprimido 1250 mg (equivalente a 500mg Ca ++)
— . 1250 mg com mast ct bl al
TKS Farmacéutica Ltda Fontical plas inc x 30 199,32
34,68%
Greenpharma Quimica E Farmacéutica Ltda | Osseopor iﬁg?(n;g com mast ct fr plas 268,44
Carbonato de calcio + colecalciferol comprimido 500 mg CaCO3 + 400 Ul
. . _— 500 MG + 400 Ul COM REV
Sanofi-Aventis Farmacéutica Ltda Oscal D CT FR PLAS OPC X 60 212,27
282,73%
. - _— . 500 MG + 400 Ul COM REV
Aché Laboratorios Farmacéuticos S.A. Femme Calcio D CT ER PLAS OPC X 30 812,40
Carbonato de célcio + colecalciferol comprimido 600 mg Ca++ + 400 Ul
Droxter Industria, Comércio E Participagoes 600 mg + 400 ui com mast ct
Ltda Caldrox D fr plas opc x 60 (sabor menta) 725,40
159,27%
Geolab Industria Farmacéutica S/IA Miracélcio Vit D 600mg + 400ui com rev cx 50 1.880,71
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Custo do
tratamento

Diferenca entre o
menor custo e 0

LABORATORIO PRODUTO APRSENTACAO anu,al com preco TR QUSIE
fabrica e/ou (%)
PMVG (R$) .
Calcitonina 200 Ul spray nasal (por frasco)
Laboratério Quimico Farmacéutico . 200 ui/dose sol nas ct fr vd inc
Bergamo Ltda Seacalcit x 2 ml + neb 14 doses 2.319,17
8,39%
Novartis Biociencias S.A Miacalcic 200 uifdose sol nas ct fr vd inc 2.513,83
neb x 2 ml 14 doses
Calcitriol 0,25 mcg (por capsula)
. . . 0,25 mcg cap gel mole ct fr vd
Germed Farmaceutica Ltda Sigmatriol amb x 30 686,16
81,08%
Produtos Roche Quimicos E Farmacéuticos 0,25 mcg cap gel mole ct fr vd
SA Rocaltrol amb x 30 1.242,48
Pamidronato 30 mg injetavel (por frasco)
Meizler Ucb Biopharma S.A. Melidronato i3r?cmg po liof inj iv ct fa vd 3.016,32
42,22%
Dr. Reddys Farmacéutica Do Brasil Ltda Pamired ?:Cmg po liof inj cx 02 fa vd 4.289,84
Pamidronato 60 mg injetavel (por frasco)
Meizler Uch Biopharma S.A. Melidronato 60 mg po liof inj v ct fa vd 5.997,76
42,20%
Dr. Reddys Farmacéutica Do Brasil Ltda Pamired 60 mg po liof inj cx fa vd inc 8.528,64
Pamidronato 90 mg injetavel (por frasco)
Cristalia Produtos Quimicos Farmacéuticos Melidronato 90 mg po liof inj iv ct fa vd 8.703.84
Ltda. inc
40,29%
Eurofarma Laboratérios S.A. Pamidrom 90 mg po liof inj cx 5 fa vd inc 12.211,04

+ 5 amp dil x 10 ml

Fonte: Elaborada pela autora com os dados da Tabela do Apéndice 2.

7 — Conclusodes

E importante salientar que, para a analise do custo-beneficio seja mais preciso, é

fundamental, a disponibilizacdo de informagdes sobre a prevaléncia e a morbidade nacional
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e 0 numero de pacientes portadores da osteoporose que necessitam do medicamento

teriparatida. Dados. ndo disponiveis no Brasil.

Os gestores das trés esferas de governo devem orientar o medico prescritor sobre 0s
medicamentos que se encontram padronizados no dmbito do Sistema Unico de Salde para
tratamento da osteoporose, ou seja, os medicamentos alendronato de sédio, alfacalcidol,
calcitonina, calcitriol, carbonato de calcio, carbonato de calcio + colecalciferol,
pamidronato, raloxifeno e risedronato do Componente Especializado da Assisténcia
Farmacéutica e, os medicamentos alendronato de sddio, carbonato de célcio e carbonato de
calcio + colecalciferol disponiveis através da Assisténcia Farmacéutica na Atengdo Bésica.

A inclusdo de mais esta cobertura em um dos Componentes da Assisténcia
Farmacéutica para o tratamento da osteoporose pode gerar um gasto excessivo ou a sua ndo
cobertura pode gerar um desperdicio financeiro publico, pois como ndo hé o planejamento
adequado para sua aquisicdo, esta acarretara aos gestores do Sistema Unico de Salde

pagamento de quantias exorbitantes, para atender decisdes judiciais.

Para a incorporacdo do medicamento teriparatida para distribuicdo no ambito do
Sistema Unico de Salde deve ser precedida de amplo debate e deve contar com a
participacdo de diversos atores: os gestores publicos e privados, as sociedades médicas, as
associacOes de pacientes, o fabricante do medicamento e os servicos de salde para garantir
um medicamento mais barato e com seguranca para muitos pacientes. Serd necessario a

alteracdo do Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas especifico para a osteoporose.

O gestor publico deve fazer anualmente avaliacdo do custo financeiro para o
tratamento farmacologico ambulatorial da osteoporose, com a finalidade de constatacdo do
medicamento mais vantajoso para a Administracdo Publica, tendo em vista, que o Sistema
Unico de Saude disponibiliza amplo tratamento da osteoporose com a disponibilizagdo de

medicamentos seguros, eficazes e com custo-efetividade adequada.

Esta anlise de custo-beneficio permitira aos gestores do Sistema Unico de Sadde a

verificacdo da existéncia de recursos or¢camentarios suficientes para pagamento da despesa



49

com a incorporagdo do medicamento teriparatida em um dos Componentes da Assisténcia

Farmacéutica visando & distribuicdo no &mbito do Sistema Unico de Saude.

A incorporacdo do medicamento teriparatida para tratamento da osteoporose nao é

economicamente viavel para o Sistema Unico de Satde.
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APENDICE A

Preco Fabrica aprovado pela Camara de Regulagdo do Mercado de Medicamentos para o
referido medicamento, para comercializacdo no mercado brasileiro
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Quadro 12 Preco Fabrica aprovado pela Camara de Regulacdo do Mercado de Medicamentos para o referido medicamento, para
comercializa¢do no mercado brasileiro.

PF ICMS PF ICMS PF ICMS PF ICMS PF ICMS PMVG PMVG PMVG PMVG PMVG Canvaie
. = 0% 12% 17% 18% 19% ICMS 0% | ICMS12% | ICMS 17% | ICMS 18% | ICMS 19%
ILAERIRATIOIRIQ | [FIRIGIDUNTE) || APREIENTIAGAR Embalagem | Embalagem | Embalagem | Embalagem | Embalagem | Embalagem | Embalagem | Embalagem | Embalagem | Embalagem CAr %?g‘;g‘zz
(R$) (R$) (R$) (R$) (R$) (R$) (R$) (R$) (R$) (R$)
TERIPARATIDA
250 MCG/ML
ELILILLY DO SOL INJ CT
FORTEO CARP VD INC X 1.669,22 1.896,80 2.011,20 2.035,63 2.060,66 1.303,33 1.481,02 1.570,34 1.589,42 1.608,96 | NAO NAO
BRASIL LTDA
3 ML X SIST
APLIC PLAS
250 MCG /ML
ELI LILLY DO SOL INJ CT
FORTEO CARP VD INC X 1.669,22 1.896,80 2.011,20 2.035,63 2.060,66 1.303,33 1.481,02 1.570,34 1.589,42 1.608,96 | NAO NAO
BRASIL LTDA
2,4 ML X SIST
APLIC PLAS
Fonte:

Lista de Pregos de Medicamentos para compras publicas que estdo em conformidade com a legislagdo da Camara de Regulagdo do Mercado de Medicamentos (CMED), atualizada em 22 de outubro de 2013. Disponivel em:
www.anvisa.gov.br. Acessada em 27 de novembro de 2013.
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APENDICE B

Preco Fabrica aprovado pela Cadmara de Regulacdo do Mercado de Medicamentos
para os medicamentos disponibilizados no Sistema Unico de Saude, para
comercializacdo no mercado brasileiro
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Quadro 13 Prego Fabrica aprovado pela Camara de Regulagdo do Mercado de Medicamentos para os medicamentos disponibilizados no
Sistema Unico de Saude, para comercializacdo no mercado brasileiro.

PF ICMS PF ICMS PF ICMS PF ICMS PF ICMS PMVG PMVG PMVG PMVG PMVG Canvaie
LABORATORIO PRODUTO APRSENTAQAO 0% 12% 17% 18% 19% ICMS 0% | ICMS 12% | ICMS 17% | ICMS 18% | ICMS 19% CAP | CONFAZ
Embalagem | Embalagem | Embalagem | Embalagem | Embalagem | Embalagem | Embalagem | Embalagem | Embalagem | Embalagem 1o 87/02
(R$) (R$) (R$) (R$) (R$) (R$) (R$) (R$) (R$) (R$)
Alendronato de sédio comprimido 70 mg
TRB PHARMA
INDUSTRIA 10 MG COM CT
QUiMICAAE CLEVERON 2 BL AL PLAS 54,55 0,00 0,00 0,00 0,00 42,59 0,00 0,00 0,00 0,00 NAO SIM
FARMACEUTICA AMB X 15
LTDA
ut Eaen towc cow cr ~
2 MINUSORB 2BL AL PLAS 64,09 0,00 0,00 0,00 0,00 50,04 0,00 0,00 0,00 0,00 NAO SIM
FARMACEUTICA
INC X 15
LTDA
LARORATORIOS 10 MG CoM €T
- OSTEORAL 2BL AL PLAS 90,18 0,00 0,00 0,00 0,00 70,41 0,00 0,00 0,00 0,00 NAO SIM
FARMACEUTICOS
INC X 15
S.A.
- 10 MG COM CT
FARMOQUIMICA | A ENDIL 2BL AL PLAS 65,86 0,00 0,00 0,00 0,00 51,42 0,00 0,00 0,00 000 |NAO| SIM
SIA
INC X 15
l’\DAOEEE/IPE SHARP & 10 MG COM CT
FARMA FOSAMAX BL AL /PVC 52,45 0,00 0,00 0,00 0,00 40,95 0,00 0,00 0,00 0,00 NAO SIM
CEUTICA
LTDA OPC X 15
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I'\D"(EE&'E SHARP & 10 MG COM CT
FOSAMAX BL AL / PVC 105,39 0,00 0,00 0,00 0,00 82,29 0,00 0,00 0,00 000 |NAO| sIM
FARMACEUTICA
OPC X 30
LTDA
TRB PHARMA
INDUSTRIA 10 MG COM CT i
QUIMICAE CLEVERON BL AL PLAS 30,67 0,00 0,00 0,00 0,00 23,95 0,00 0,00 0,00 000 |NAO| sIM
FARMACEUTICA AMB X 15
LTDA
o oo onsconcr ~
B et s | MINUSORB BLALPLASINC | 3411 0,00 0,00 0,00 0,00 26,63 0,00 0,00 0,00 000 |NAO| sIM
X 15
LTDA
BIOLAB SANUS 10 MG COM CT
FARMACEUTICA | BONALEN BLALPLASINC | 28,74 0,00 0,00 0,00 0,00 22,44 0,00 0,00 0,00 000 |NAO| sIM
LTDA X 15
; 10 MG COM CT
g/AARMOQU'M'CA ALENDIL BLALPLASINC | 3336 0,00 0,00 0,00 0,00 26,05 0,00 0,00 0,00 000 |NAO| sIM
X 15
ACTAVIS 10 MG COM CT
FARMACEUTICA | ALENDRONATO |5 ‘Al piasiNG | 48,06 0,00 0,00 0,00 0,00 37,53 0,00 0,00 0,00 000 |NAO| sIM
DE SODIO
LTDA. X 30
BIOLAB SANUS 10 MG COM CT
FARMACEUTICA | BONALEN BLALPLASINC | 59,90 0,00 0,00 0,00 0,00 46,77 0,00 0,00 0,00 000 |NAO| sIM
LTDA X 30
GERMED 10 MG COM CT
FARMACEUTICA ’SE%%%TSNATO BL AL PLAS 63,79 0,00 0,00 0,00 0,00 49,81 0,00 0,00 0,00 000 |NEO| sim
LTDA LEIT X 28

Alendronato de sédio comprimido 10 mg
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ACHE
LABORATORIOS | ALENDRONATO | 70 MG COM CT -
oS | B S AR 55,40 62,95 66,75 67,56 66,39 43.26 4915 52,12 52,75 5340 |NAO| sIM
SA
NERCH SHARP & 70 MG COM CT
FOSAMAX BL AL / PVC 85,23 0,00 0,00 0,00 0,00 66,55 0,00 0,00 0,00 000 |NAO| sIM
FARMACEUTICA
OPC X 4
LTDA
) 70 MG COM CT
LABORATORIO | sonpax BLALPLAS BR | 2316 0,00 0,00 0,00 0,00 18,08 0,00 0,00 0,00 000 |NAO| sIM
GLOBO LTDA
OPC X 4
) 70 MG COM CT
ggRMOQU'M'CA ALENDIL BLALPLASINC | 13590 0,00 0,00 0,00 0,00 106,11 0,00 0,00 0,00 000 |NAO| sIM
X 12
; 70 MG COM CT
EQRMOQU'M'CA ALENDIL BLALPLASINC | 30,23 0,00 0,00 0,00 0,00 23,60 0,00 0,00 0,00 000 |NAO| sim
X2
s o - ~
o e A | MINUSORB BLALPLASINC | 37,83 0,00 0,00 0,00 0,00 20,54 0,00 0,00 0,00 000 |NAO| sIM
X4
LTDA
ACTAVIS 70 MG COM CT
FARMACEUTICA | ALENDRONATO | g n/piasine | 4478 0,00 0,00 0,00 0,00 34,96 0,00 0,00 0,00 000 |NAO| sIM
DE SODIO
LTDA. X4
ABBOTT 70 MG COM CT
PRODUTOS PARA | ENDRONAX BLALPLASINC | 50,64 0,00 0,00 0,00 0,00 39,54 0,00 0,00 0,00 000 |NAO| sIM

SAUDE LTDA.

X4
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ATIVUS 70 MG COM CT
FARMACEUTICA | TEROST BLALPLASINC | 2252 0,00 0,00 0,00 0,00 17,58 0,00 0,00 0,00 000 |NAO| sIM
LTDA X 4
INSTITUTO 70 MG COM CT
TERAPEUTICO | ENDROSTAN BLALPLASINC | 2280 0,00 0,00 0,00 0,00 17,80 0,00 0,00 0,00 000 |NAO| sIM
DELTA LTDA X 4
] 70 MG COM CT
ggRMOQU'M'CA ALENDIL BLALPLASINC | 60,49 0,00 0,00 0,00 0,00 47,23 0,00 0,00 0,00 000 |NEO| sim
X 4
ACTAVIS 70 MG COM CT
FARMACEUTICA | ALENDRONATO |5 ‘Al piasiNG | 4478 0,00 0,00 0,00 0,00 34,96 0,00 0,00 0,00 000 |NAO| sIM
DE SODIO
LTDA. X5
] 70 MG COM CT
g/AARMOQU'M'CA ALENDIL BLALPLASINC | 90,60 0,00 0,00 0,00 0,00 70,74 0,00 0,00 0,00 000 |NAO| sIM
X8
70 MG COM CT
EMS S/A ALENDRONATO | g A pi AS 30,77 0,00 0,00 0,00 0,00 24,03 0,00 0,00 0,00 000 |NAO| sIM
SODICO
LEIT X 2
GERMED 70 MG COM CT
FARMACEUTICA SE%%%TSNATO BL AL PLAS 28,79 0,00 0,00 0,00 0,00 22,48 0,00 0,00 0,00 000 |NAO| sIM
LTDA LEIT X 2
70 MG COM CT
EMS S/A T TNONATO | g AL PLAS 60,64 0,00 0,00 0,00 0,00 47,35 0,00 0,00 0,00 000 |NAO| sIM

LEIT X 4
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GERMED 70 MG COM CT
FARMACEUTICA | ALERDRONATO | g1 o\ pias 56,66 0,00 0,00 0,00 0,00 4424 0,00 0,00 0,00 000 [NAO| sIM
LTDA LEIT X 4
NOVA QUIMICA 70 MG COM CT
FARMACEUTICA | AEERDRONATO | gy Al pias 56,28 0,00 0,00 0,00 0,00 43,94 0,00 0,00 0,0 000 |NAO| siM
LTDA OPC X 10
70 MG COM CT
EMS SIA ALENDOSSEO | BL AL PLAS 23,70 0,00 0,00 0,00 0,00 18,50 0,00 0,00 0,00 000 [NAO| sIM
OPC X 4
LEGRAND
PHARMA 70 MG COM CT
INDUSTRIA BONAGRAN BL AL PLAS 33,09 0,00 0,00 0,00 0,00 2584 0,00 0,00 0,0 000 [NAO| sIM
FARMACEUTICA OPC X 4
LTDA
LEORA 70 MG COM CT
INDUSTRIA P TOORONATO | BL AL PLAS 63,89 72,60 76,98 7792 78,88 49,89 56,69 60,11 60,84 6159 |NAO| SIM
FARMACEUTICA
LTDA
LEGRAND
PHARMA 70 MG COM CT
INDUSTRIA BONAGRAN BL AL PLAS 66,18 0,00 0,00 0,00 0,00 51,67 0,00 0,00 0,0 000 [NAO| sIM
FARMACEUTICA OPC X 8
LTDA
INSTITUTO oM comcT
TERAPEUTICO | ENDROSTAN | SLACPLAS 100552 | 114261 | 121152 | 122624 | 124132 | 78511 892,15 945,95 957,45 96922 |NAO| SIM
DELTA LTDA. b Hosh)
EMS SIGMA 70 MG COM CT .
oA | OsTEOFORM [ [OMG COMET 1116 0,00 0,00 0,00 0,00 923 0,00 0,00 0,00 000 |NAO| sIM
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EMS SIGMA 70 MG COM CT

OSTEOFORM BL AL PVDC 23,65 0,00 0,00 0,00 0,00 18,47 0,00 0,00 0,00 000 |NAO| sIM
PHARMA LTDA

OPC X 4

EMS SIGMA 70 MG COM CT

OSTEOFORM BL AL PVDC 4731 0,00 0,00 0,00 0,00 36,94 0,00 0,00 0,00 000 |NAO| sIM
PHARMA LTDA

OPC X 8

BIOSINTETICA
FARMACEUTICA | ALENDRONATO | 70 MG COM CT 55,40 62,95 66,75 67,56 68,39 43,26 49,15 52,12 52,75 5340 |NAO| sSIM
v DE SODIO BL AL/AL X 4
LABORATORIO 70 MG COM CT
FARMACEUTICO | OSTEOFAR ENV ALPOLIET | 2514 0,00 0,00 0,00 0,00 19,63 0,00 0,00 0,00 000 |NAO| sIM
ELOFAR LTDA X 4
BIOLAB SANUS 70 MG COM
FARMACEUTICA | BONALEN REV CT BL AL 23,70 0,00 0,00 0,00 0,00 18,50 0,00 0,00 0,00 000 |NAO| sIM
LTDA PLAS AMB X 4
MARJAN 70 MG COM
INDUSTRIA E OSTENAN REV CT BL AL 55,00 63,62 68,05 69,02 70,01 42,94 49,67 53,13 53,89 5466 |NAO| SIM
COMERCIO LTDA PLAS INC X 4
SANDOZ DO
BRASIL 70 MG COM
INDUSTRIA BONEPREV REV CT BL 23,60 0,00 0,00 0,00 0,00 18,43 0,00 0,00 0,00 000 |NAO| sIM
FARMACEUTICA AL/AL X 4
LTDA
SANDOZ DO
BRASIL 70 MG COM
INDUSTRIA ALERDRONATO | Rev cT BL 27,23 0,00 0,00 0,00 0,00 21,26 0,00 0,00 0,00 000 |NAO| SIM
FARMACEUTICA AL/AL X 4

LTDA




SANDOZ DO

BRASIL 70 MG COM
INDUSTRIA 'SIEIES%IDDTSNATO REV CT BL 47,67 0,00 0,00 37,22 0,00 0,00 0,00 0,00 NAO SIM
FARMACEUTICA AL/AL X 8
LTDA
Carbonato de calcio comprimido 1250 mg (equivalente a 500mg Ca ++)
TKS 1250 MG COM B .
FARMACEUTICA | FONTICAL MAST CT BL AL 13,42 16,61 17,09 10,48 12,12 12,97 13,15 13,34 NAO NAO
LTDA PLAS INC X 30
1250 MG COM
TKS MAST CT BL AL
FARMACEUTICA | FONTICAL PLAS TRANS X 456,30 564,64 580,90 356,28 412,12 440,87 447,13 453,57 NAO NAO
LTDA 1020 (EMB
HOSP)
1250 MG COM
TKS MAST CT BL AL
FARMACEUTICA | FONTICAL 228,15 282,32 290,45 178,14 206,06 220,44 223,57 226,78 NAO NAO
LTDA PLAS TRANS X
510 (EMB HOSP)
TKS 1250 MG COM
FARMACEUTICA | FONTICAL MAST FR PLAS 26,84 33,21 34,17 20,96 24,24 25,93 26,31 26,68 NAO | NAO
LTDA OPC X 60
SREENPHARMA 1250 MG CoM
- OSSEOPOR MAST CT FR 18,08 22,37 23,02 14,12 16,33 17,47 17,72 17,97 NAO NAO
FARMACEUTICA
PLAS OPC X 30
LTDA
Carbonato de célcio + colecalciferol comprimido 500 mg CaCO3 + 400 Ul
ACHE
) < 500 MG + 400 Ul
LABORATORIOS FEMME CALCIO COM REV CT FR 9,12 11,28 11,61 7,12 8,24 8,81 8,93 9,07 NAO NAO
FARMACEUTICOS | D 400
PLAS OPC X 10
S.A.
ACHE
- A 500 MG + 400 Ul
LABORATORIOS FEMME CALCIO COM REV CT FR 27,35 33,85 34,83 21,35 24,70 26,43 26,80 27,20 NAO NAO

FARMACEUTICOS
S.A.

D 400

PLAS OPC X 30
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ACHE
LABORATORIOS

FEMME CALCIO

500 MG + 400 Ul

FAactomcos | b o0 COMREVCTFR | 54,71 63,28 67,69 68,66 69,64 272 49.41 52,85 53,61 5437 |NAO| NAO
N PLAS OPC X 60
SANOFI-AVENTIS 500 MG + 400 Ul
FARMACEUTICA | OSCAL D COM REV CTFR 38,12 44,09 47,17 47,84 48,53 29,76 34,43 36,83 37,35 37,89 NAO NAO
LTDA PLAS OPC X 60
SANOFI-AVENTIS 500 MG + 400 Ul
FARMACEUTICA | OSCAL D COM REV CT FR 5,08 5,87 6,28 6,37 6,46 3,97 4,58 4,90 4,97 504 |NAO| NAO
LTDA PLAS OPC X 8
GEOLAB
L ] 500MG + 400Ul
INDUSTRIA MIRACALCIO COMREVCTFR | 3378 39,07 41,80 42,39 43,00 26,38 3051 32,64 33,10 3357 |NAO| NEO
FARMACEUTICA |VIT D
PLAS OPC X 60
SIA
GEOLAB
| ] 500MG + 400Ul
INDUSTRIA MIRACALCIO COMREVCTFR | 4221 48,83 52,24 52,98 53,74 32,96 38,13 40,79 41,37 419 |NAo| NAO
FARMACEUTICA |VIT D
PLAS OPC X 75
SIA
GEOLAB
1 ] 500MG + 400Ul
INDUSTRIA MIRACALCIO COMREVCTFR | 50,65 58,59 62,68 63,57 64,49 39,55 4575 48,94 49,64 5035 |NAO| NAO
FARMACEUTICA |VIT D
PLAS OPC X 90
SIA
GEOLAB 500MG + 400Ul
INDUSTRIA MIRACALCIO COM REV CX 50 ~ .
P RMAcEITICA | WIT D FoPLAsomo | saazs 976,70 104483 | 105967 | 107493 659,27 762,61 815,80 827,39 83931 |NAO| NAO
SIA 30 (EMB HOSP)
GEOLAB 500MG + 400U
INDUSTRIA MIRACALCIO COM REV CX 50 " 5
D mactTIcA | vy o eopa )| 168867 | 195337 | 208965 | 211932 | 214984 | 131851 | 152519 | 163160 | 165477 | 167860 |NAO| NAO

SIA

60 (EMB HOSP)
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GEOLAB ) 500MG + 400Ul
INDUSTRIA MIRACALCIO COM REV CX 50 . -
FARMACEUTICA | VIT D FR PLAS OPC X 2.110,87 2.441,76 2.612,10 2.649,19 2.687,34 1.648,17 1.906,53 2.039,53 2.068,49 2.09828 |NAO| NAO
SIA 75 (EMB HOSP)
GEOLAB 500MG + 400UI
INDUSTRIA MIRACALCIO COM REV CX 50 ~ .
EARMACEUTICA | VIT D FR PLAS OPC X 2.533,04 2.930,10 3.134,51 3.179,02 3.224,79 1.977,80 2.287,82 2.447,43 2.482,18 2517,92 |NAO| NAO
SIA 90 (EMB HOSP)
Carbonato de calcio + colecalciferol comprimido 600 mg Ca++ + 400 Ul
DROXTER 600 MG + 400 Ul
INDUSTRIA, COM MAST CT
COMERCIO E CALDROX D FR PLAS OPC X 11,01 12,74 13,63 13,82 14,02 8,60 9,95 10,64 10,79 10,95 NAO NAO
PARTICIPACOES 20 (SABOR
LTDA MENTA)
DROXTER 600 MG + 400 Ul
INDUSTRIA, COM MAST CT
COMERCIO E CALDROX D FR PLAS OPC X 32,57 37,67 40,30 40,87 41,46 25,43 29,41 31,47 31,91 32,37 NAO | NAO
PARTICIPACOES 60 (SABOR
LTDA MENTA)
GEOLAB
! . 600MG + 400UI
INDUSTRIA MIRACALCIO COMREVCTFR | 1688 19,53 20,89 21,19 21,50 13,18 15,25 16,31 16,55 1679 |NEO| NEO
FARMACEUTICA |VIT D
PLAS OPC X 30
SIA
GEOLAB
! ] 600MG + 400UI
INDUSTRIA MIRACALCIO COMREVCTFR | 3378 39,07 41,80 42,39 43,00 26,38 3051 32,64 33,10 3357 |NAO| NEO
FARMACEUTICA |VIT D
PLAS OPC X 60
SIA
GEOLAB
! . 600MG + 400UI
INDUSTRIA MIRACALCIO COM REV CT FR 42,21 48,83 52,24 52,98 53,74 32,96 38,13 40,79 41,37 41,96 NAO | NAO
FARMACEUTICA |VIT D
PLAS OPC X 75
SIA
GEOLAB
; ; 600MG + 400UI
INDUSTRIA MIRACALCIO COM REV CT FR 50,65 58,59 62,68 63,57 64,49 39,55 45,75 48,94 49,64 50,35 NAO | NAO
FARMACEUTICA |VIT D
SIA PLAS OPC X 90
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GEOLAB ) 600MG + 400U1
INDUSTRIA MIRACALCIO COM REV CX 50 X X
EARMACEUTICA | VIT D FR PLAS OPC X 844,35 976,70 1.044,83 1.059,67 1.074,93 659,27 762,61 815,80 827,39 839,31 NAO NAO
SIA 30 (EMB HOSP)
GEOLAB 600MG + 400Ul
INDUSTRIA MIRACALCIO COM REV CX 50 ~ x
EARMACEUTICA | VIT D FR PLAS OPC X 2.110,87 2.441,76 2.612,10 2.649,19 2.687,34 1.648,17 1.906,53 2.039,53 2.068,49 2.098,28 | NAO NAO
SIA 75 (EMB HOSP)
GEOLAB 600MG + 400UlI
INDUSTRIA MIRACALCIO COM REV CX 50 x %
FARMACEUTICA | VIT D FR PLAS OPC X 2.533,04 2.930,10 3.134,51 3.179,02 3.224,79 1.977,80 2.287,82 2.447,43 2.482,18 2.517,92 NAO NAO
SIA 90 (EMB HOSP)
Alfacalcidol 0,25 mcg (por capsula)

0,25 MCG CAP
EMS SIGMA GEL MOLECT X
PHARMA LTDA SIGMACALCIDOL FR PLAS OPC X 46,58 52,93 56,12 56,80 57,50 36,37 41,33 43,82 44,35 44,90 SIM NAO

30

Alfacalcidol 1,0 mcg (por capsula)

1,00 MCG CAP
EMS SIGMA GEL MOLE CT X
PHARMA LTDA SIGMACALCIDOL FR PLAS OPC X 117,74 133,78 141,85 143,58 145,34 91,93 104,46 110,76 112,11 113,48 SIM NAO

30

Calcitonina 50 Ul injetavel (por ampola)
Néo foi localizado registro de precos na lista divulgada pela CMED. Néo foi possivel a verificagdo da situagdo dos registro dos medicamentos junto ao Banco de Dados da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria, SIM
pois cada seringa 2 com 0,5 ml de solugdo contém 50 Ul de calcitonina
Calcitonina 100 Ul injetavel (por ampola)

SANOFI-AVENTIS é%OLU,\:ESOg.IIE_ 7
FARMACEUTICA | CALSYNAR 66,40 0,00 0,00 0,00 0,00 51,85 0,00 0,00 0,00 0,00 SIM SIM

FRVDINC X 0,1
LTDA ML
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NOVARTIS 100 UI SOL INJ
MIACALCIC CT 5 AMP VD 140,57 0,00 0,00 0,00 0,00 109,76 0,00 0,00 0,00 0,00 SIM SIM

BIOCIENCIAS S.A

INC X 1 ML
NOVARTIS 100 UI SOL INJ
BIOCIENCIAS S.A MIACALCIC %A‘II'_S SERVD X 1 140,57 0,00 0,00 0,00 0,00 109,76 0,00 0,00 0,00 0,00 SIM SIM
SANOFI-AVENTIS 100 UI/ML SOL
FARMACEUTICA | CALSYNAR INJ CX 5 SER X 73,73 0,00 0,00 0,00 0,00 57,57 0,00 0,00 0,00 0,00 SIM SIM
LTDA 0,5 ML
SANOFI-AVENTIS 100 UI/ML SOL
FARMACEUTICA | CALSYNAR INJCX 5 SER X 124,48 0,00 0,00 0,00 0,00 97,19 0,00 0,00 0,00 0,00 SIM SIM
LTDA 1,0 ML

Calcitonina 200 Ul spray nasal (por frasco)

200 UI/DOSE
NOVARTIS SOL NASCT FR
BIOCIENCIAS S.A MIACALCIC VD INC NEB X 2 125,21 0,00 0,00 0,00 0,00 97,76 0,00 0,00 0,00 0,00 SIM SIM

ML
LABORATORIO 200 UI/DOSE
QuiMICO SOLNASCTFR
FARMACEUTICO SEACALCIT VD INC X 2 ML 115,51 0,00 0,00 0,00 0,00 90,19 0,00 0,00 0,00 0,00 SIM SIM
BERGAMO LTDA + NEB

Calcitriol 0,25 mcg (por capsula)

PRODUTOS 0,25 MCG CAP
ROCHE GEL MOLE CT
QUIMICOS E ROCALTROL FR VD AMB X 66,31 0,00 0,00 0,00 0,00 51,77 0,00 0,00 0,00 0,00 SIM SIM
FARMACEUTICOS 30

SA
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ASPEN PHARMA 0,25 MCG CAP
INDUSTRIA GEL MOLE CT
FARMACEUTICA OSTRIOL BL AL PLAS 45,55 0,00 0,00 0,00 0,00 35,57 0,00 0,00 0,00 0,00 SIM SIM
LTDA AMB X 30
GERMED GEL MOLE CT
FARMACEUTICA | SIGMATRIOL 36,61 0,00 0,00 0,00 0,00 28,59 0,00 0,00 0,00 0,00 SIM SIM
FR VD AMB X
LTDA
30
Calcitriol 1,0 mcg injetavel (por ampola)
ABBOTT 1 MCG/ML SOL
LABORATORIOS CALCIEX INJ CX 3 AMP 45,27 0,00 0,00 0,00 0,00 35,35 0,00 0,00 0,00 0,00 SIM SIM
DO BRASIL LTDA VD AMB X 1 ML
Pamidronato 30 mg injetavel (por frasco)
DR. REDDYS 30 MG PO LIOF
FARMACEUTICA | PAMIRED INJ CX 02 FA VD 536,23 0,00 0,00 0,00 0,00 418,69 0,00 0,00 0,00 0,00 NAO SIM
DO BRASIL LTDA INC
30 MG PO LIOF
MEIZLERUCB | e\ |IDRONATO | INJIVCTFAVD | 18852 0,00 0,00 0,00 0,00 147,20 0,00 0,00 0,00 000 |NAO| SIM
BIOPHARMA S.A. INC
30 MG PO LIOF
EUROFARMA P/ SOLINJCT 2
LABORATORIOS | PAMIDRORATO | pa v INC + 2 377,05 0,00 0,00 0,00 0,00 294,40 0,00 0,00 0,00 000 |NAO| SIM
S.A AMP PLAS INC
DIL X 10 ML
Pamidronato 60 mg injetavel (por frasco)
CRISTALIA 60 MG PO LIOF
PRQDUTOS INJCX5FAVD x
QUIMICOS PAMIDROM INC 2.493,57 0,00 0,00 0,00 0,00 1.946,98 0,00 0,00 0,00 0,00 NAO SIM
by +5AMP
FARMACEUTICOS DIL X 10 ML

LTDA.
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DR. REDDYS 60 MG PO LIOF
FARMACEUTICA | PAMIRED INJ CX FA VD 533,04 0,00 0,00 0,00 0,00 416,20 0,00 0,00 0,00 000 |NAO| sIM
DO BRASIL LTDA INC

60 MG PO LIOF
MEIZLER UCB MELIDRONATO | INJIVCTFAVD | 374,86 0,00 0,00 0,00 0,00 292,69 0,00 0,00 0,00 000 |NAO| sim
BIOPHARMA S.A. N

60 MG PO LIOF
EUROFARMA P/ SOL INJ CT
LABORATORIOS PDIAS"ggDI;‘égATO FA VD INC + 374,86 0,00 0,00 0,00 0,00 292,69 0,00 0,00 0,00 000 |NEO| sim
SA AMP PLAS INC

DIL X 10 ML

Pamidronato 90 mg injetavel (por frasco)

CRISTALIA 90 MG PO LIOF
PRODUTOS INJ CX 5 FA VD <
QUIMICOS PAMIDROM HRREAAY 3.815,95 0,00 0,00 0,00 0,00 2.979,49 0,00 0,00 0,00 000 |NAO| sIM
FARMACEUTICOS VeV
LTDA.

90 MG PO LIOF
MEIZLER UCB MELIDRONATO | INJIVCTFAVD | 543,99 0,00 0,00 0,00 0,00 424,75 0,00 0,00 0,00 000 |NAO| sIM
BIOPHARMA S.A. e

90 MG PO LIOF
EUROFARMA P/ SOL INJ CT
LABORATORIOS EIAS'\ggD;g(’\)‘ATO FAVD INC + 543,99 0,00 0,00 0,00 0,00 424,75 0,00 0,00 0,00 000 |NAO| sIM
SA. AMP PLAS INC

DIL X 10 ML

Raloxifeno 60 mg (por comprimido)

60 MG COM
ELI LILLY DO
T EVISTA REV CT BL AL 60,99 0,00 0,00 0,00 0,00 47,62 0,00 0,00 0,00 000 |sM| s

PLAS INC X 14




72

60 MG COM
E;'ALS'I%_LETBC; EVISTA REVCT2BLAL | 121,51 0,00 0,00 0,00 0,00 94,88 0,00 0,00 0,00 0,00 SIM | sim
PLAS INC X 14
60 MG COM
EIFEIAlelLLL:TBOA EVISTA REV CT BL AL 130,18 0,00 0,00 0,00 0,00 101,64 0,00 0,00 0,00 0,00 SIM | sIM
PLAS INC X 30
60 MG COM
E;IALSIIII__LIYTB(/?\ EVISTA REV CT BL AL 30,44 0,00 0,00 0,00 0,00 2377 0,00 0,00 0,00 0,00 sIM | sIM
PLAS INC X 7
Risedronato 5 mg (por comprimido)
SANOFI-AVENTIS 5 MG COM REV
FARMACEUTICA | ACTONEL CTBL AL PVC 59,52 0,00 0,00 0,00 0,00 46,47 0,00 0,00 0,00 0,00 SIM | sim
LTDA OPC X 14
SANOFI-AVENTIS 5 MG COM REV
FARMACEUTICA | ACTONEL CTBLAL PVC 119,03 0,00 0,00 0,00 0,00 92,04 0,00 0,00 0,00 0,00 SIM | sim
LTDA OPC X 28

Fonte:
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