
 Contribuições da Consulta Pública - Formulário Experiência ou Opinião - Certolizumabe pegol para o 
tratamento de Doença de Crohn moderada a grave - CONITEC

Dt. contrib. Contribuiu como Descrição da contribuição

17/10/2016 Profissional de saúde 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, ótimo anti -tnf

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual:  bom resultadocicatrização de mucosamelhora clinica, Positivo: Uso sub cutâneoboa 
respostacicatrização da mucosanão ultrapassa barreira placentária, Negativo: nenhum

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: boa, Positivo: boam, Negativo: não

17/10/2016 Profissional de saúde 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, A necessidade de alternativas para o tratamento da Doença de Crohn é gritante. Os 
estudos apontam o sucesso do referido medicamento, aliado também à experiência em outros países.

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Já fiz uso, como paciente, de TODOS os medicamentos do rol distribuído pela SES. Atualmente estou em uso de 
azatioprina e Adalimumabe., Positivo: Em todos obtive melhora. Com o tempo, a resposta vai caindo e é necessário a mudança no tratamento. , 
Negativo: Com o tempo, resposta diminui.

17/10/2016 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, 

2ª - Não

3ª - Não

17/10/2016 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Gostaria de ter um novo medicamento disponível e que seja adequado a minha doença.

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: InfliximabeAdalimumabe, Positivo: Infliximabe: fiquei em remissão da doença por quase 4 anos.Adalimumabe: 
percebi melhora nos primeiros 2 meses de uso mas a resposta não se manteve., Negativo: Infliximabe: lesões de pele apareceram no decorrer do 
uso.Adalimumabe: não deu o resultado esperado.

17/10/2016 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, 

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Mesalazina,Azatioprina e Remicabe, Positivo: Mesalazina_melhora na inflamaçãoAzatioprina_ controle no sistema 
imunológicoRemicabe _Em uso para secamento da fístula, Negativo: Mesalazina_Com o tempo fez inchar o fígado.Azatioprina _ nem um efeito 
negativoRemicabe _ nem um efeito negativo

17/10/2016 Profissional de saúde 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, 

2ª - Não

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: , Positivo: , Negativo: 

17/10/2016 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, 

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Mesalazina, Positivo: estabilização da inflamação, Negativo: 
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17/10/2016 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, 

2ª - Sim, como paciente, Qual: Infliximab e Azatioprina, Positivo: A Azatioprina melhorou muito os sintomas em mim da Doença de CrohnO 
Infliximabe associado a Azatioprina cicatrizou mais rápido minha cirurgia e as outras Fistulas anais que eu tinha., Negativo: o Infliximabe ressecou 
muito a minha pele., o meu couro cabeludo e com isso o meus cabelos começaram a cair muito, sensibilidade ao sol, tive também ja duas vezes 
edemas na garanta apos as infusões e ha quase 4 anos que faço o uso do Infliximabe...A Azatioprina me fez vomitar muito, também ressecou minha 
pele...

3ª - Sim, como paciente, Qual: Usei também para Doença de Crohn sulfassalazina,, Positivo: a Sulfassalazina fez efeito por um tempo mas depois eu 
passei a ser resistente a ela, Negativo: Eu só fiquei usando a Sulfassalazina por 4 meses, ate minha primeira internação.Fui resistente a ela e a 
fistula+abscesso que eu tinha na região anal voltou, então tive que ser submetida a um procedimento cirirugico

26/10/2016 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, O SUS só trabalha com dois biológicos para Doença de Crohn: Infliximabe e 
Adalimumabe. Sabe-se que a dificuldade de acesso à estes remédios é imensa, por eles serem de alto custo. O Certolizumabe é mais uma opção de 
tratamento para uma doença onerosa do ponto de vista de tratamento, manutenção de qualidade de vida (alimentos, exercícios etc), médicos, 
psicólogo (porque a doença tem fundo emocional), exames... Muitos portadores não tem condições financeiras de arcar com metade 
delas.Pensando também na resposta do paciente com doença moderada ou grave, estes podem perder a resta aos medicamentos com uma certa 
frequência  (comigo vem sendo a cada 4 ou 5 anos) e tendo mais opções de tratamento disponível, melhor!

2ª - Sim, como paciente, Qual: Mesalazina, Azatioprina, Sulfassalazina, Metotrexato, Infliximabe, Adalimumabe e Certolizumabe , Positivo: 
Adalimumabe: exepcional. Vivi muito bem nos anos que funcionou. Infliximabe: melhorou sintomas mas não fechou fístula totalmente. , Negativo: 
Certolizumabe: por conta de não ter no SUS, tive que entrar com processo na justiça para o plano de saúde fornecer. O plano chegou a liberar a 
indução mas se negou a manter a manutenção. Meu tratamento foi todo errado e eu acabei perdendo a resposta.Adalimumabe: perdi resposta 
após 4 anos de uso.Infliximabe: perdi resposta após 3 anos de uso.Azatioprina: não faz efeito sozinhaMetotrexato: alterações de enzimas hepáticas 
Mesalazina: comprimido saía inteiro nas fezesSulfassalazina: aparecimento de fístula

3ª - Sim, como paciente, Qual: Colectomia com ileostomia, Positivo: Após a cirurgia melhorei 90%, Negativo: Psicológico: dúvida na aceitação do 
procedimento pelo parceiro.

26/10/2016 Profissional de saúde 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, 

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: EntocortAzatioprina, Positivo: Entocort não resolveuAzatioprina tô em tratamento, Negativo: Azatioprina 
imunossupressor pode alterar o fígado 

26/10/2016 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, A incorporação de mais uma opção de tratamento possível para a doença de Crohn é de 
extrema importância, visto que há poucas opções para a terapia biológica, e que essas causam tolerância do organismo, tornando-se pouco eficazes 
com o tempo.

2ª - Não

3ª - Não

27/10/2016 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Ainda não precisei fazer uso do medicamento em questão, mas gostaria muito que 
houvesse opção aos pacientes que necessitarem.

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Mezalazina, siilif., Positivo: diminuir a inflamação, Negativo: não percebi 
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17/10/2016 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, 

2ª - Sim, como paciente, Qual: , Positivo: , Negativo: 

3ª - Sim, como paciente, Qual: , Positivo: , Negativo: 

03/11/2016 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, 

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Mesalazina e Azatioprina , Positivo: , Negativo: Azatioprina causa mal estar físico, náuseas e provocou queda de 
cabelo.

26/10/2016 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Quanto mais opções tivermos de tratamento, melhores são as chances de remissão da 
doença. A retocolite ulcerativa é uma doença inflamatória intestinal, assim como a doença de Crohn, e anda bastante esquecida por vocês; no seu 
PCDT não tem ainda opção de medicamento biológico para o tratamento dos pacientes, um PCDT de 2002!!! 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Vedolizumab, infliximab, certolizumab, adalimuab e os biossimilares., Positivo: Todos já passaram por 
testes farmacológicos/farmacotécnicos, na Europa e EUA, vedolizumab, inclisive, aprovado desde o início para ambas as doenças inflamatórias - 
doença de Crohn e retocolite ulcerativa. Muitos pacientes em remissão, com a doença controlada, cicatrização de físitulas e fissuras., Negativo: Não 
encontrei efeitos negativos significativos.

3ª - Sim, como paciente, Qual: Remicade, Positivo: Estou em remissão desde 2013, com excelente qualidade de vida graças a essa medicação., 
Negativo: Ainda não encontrei nada sognificativo.

17/10/2016 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, 

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Azatioprina e Humira , Positivo: Controle da doença , Negativo: Efeitos colaterais

17/10/2016 Grupos/associação/organi
zação de pacientes

1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Atualmente temos apenas dois biológicos para tratamento dos portadores da Doença de 
Crohn.  Alguns não respondem nem mesmo a eles.  Então,  é razoável que exista não apenas uma terceira, mas uma infinidade de outras opções.

2ª - Não

3ª - Não

17/10/2016 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Os portadores de Doenças Inflamatórias Intestinais têm um número muito limitado de 
medicamentos disponíveis para tratamento. Veja comparação com os portadores de artrite reumatoide que contam com 11 biológicos!  É 
interessante ter mais uma opção de medicamento para Crohn.

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Sulfassalazina e mesalazina, Positivo: Sou portadora de  Retocolite Ulcerativa moderada e esses medicamentos, em 
alguns momentos, conseguiram me manter em remissão,  sem agudização da doença.  , Negativo: Enquanto estava em crise, esses medicamentos, 
sozinhos, não foram o suficiente para me tirar dela.
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18/10/2016 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, É de grande importância aumentar o número de alternativas para o tratamento da 
Doença de Crohn.

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Mesalazina, Azatioprina e Infliximabe., Positivo: Mesalazina: controlou o processo inflamatório;Azatioprina: 
regularizou o meu sistema imunológico;Infliximabe: estabilizou os sintomas da Doença de Crohn., Negativo: Azatioprina e Infliximabe: abaixou a 
minha imunidade.

18/10/2016 Profissional de saúde 1ª - Concordo parcialmente da recomendação preliminar, 

2ª - Não

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Adalimumab; infliximab, Positivo: , Negativo: 

20/10/2016 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Se for para trazer benefício ao portador da doença, sou a favor.

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: MesalazinaAzometrometicina, Positivo: Tive melhoras significativas nos sintomas da doença, diminuíram bastante e 
minha qualidade de vida melhorou bastante., Negativo: Não tive experiências negativas.

20/10/2016 Profissional de saúde 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Concordo pois há excelente melhora nas condições de saúde e qualidade de vida dos 
pacientes.

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: , Positivo: , Negativo: 

24/10/2016 Profissional de saúde 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Boa droga e segura no manejo

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Todos biológicos, Positivo: Boa resposta no IHBCicatrização da mucosaMelhora clinicaLiberado na 
gravidezuso SC, Negativo: nenhum

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: , Positivo: , Negativo: 

25/10/2016 Profissional de saúde 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, 

2ª - Não

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: infleximabe, adalimumabe, Positivo: remissão endoscoópica da doença, Negativo: reação alergica e 
imunodepressão

25/10/2016 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Concordo, pois é mais uma maneira de tornar a vida dos portadores o mais normal 
possível .

2ª - Não

3ª - Não

25/10/2016 Interessado no tema 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, 

2ª - Não

3ª - Não
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03/11/2016 Grupos/associação/organi
zação de pacientes

1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, O Certolizumabe é mais uma alternativa medicamentosa para o paciente de Chron

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: com complementos alimentares, Positivo: Esse medicamento é prescrito para artrite reumatóide - 
abrindo o leque para tratamento de Crhon, Negativo: É não ter alternativa de tratamento.

3ª - Não
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