
 Contribuições da Consulta Pública - Formulário Experiência ou Opinião - Enoxaparina para 
tromboembolismo venoso - CONITEC

Dt. contrib. Contribuiu como Descrição da contribuição

06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Acredito ser necessário padronizar o uso da enoxaparina.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Fiz uso de enoxaparina quando tive embolia pulmonar e agora estou gestante e voltei a fazer uso do medicamento., 
Positivo: O uso da exonaparina nos proporciona a possibilidade de salvar nossas vidas sem efeitos colaterais, sem a necessidade de restrições 
alimentares e no caso das grávidas, uma gravidez com mais chances de sucesso, Negativo: Sobre a enoxaparina, para mim não vejo pontos 
negativos, além da aplicação diária da injeção que é dolorida. Mas a heprina também passa por isso

3ª - Sim, como paciente, Qual: Fiz uso de marevan por dois anos e meio e ao longo desse período vivi tempos muito difíceis, pois ele interagia com 
vários medicamentos e alimentos. Eu precisava fazer exame de sangue, no inicio, todos os dias para dosar, Positivo: No momento foi ontratamento 
que o médico me passou e assustada depois de uma embolia pulmonar eu queria ficar bem, Negativo: Interação com medicamentos e alimentos, 
além de dificuldade para acertar a dosagem

05/11/2017 Profissional de saúde 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Segurança da medicação 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Enoxaparina, heparina, marevan, Aas, Positivo: Segurança e praticidade da Enoxaparina, Negativo: 
Dificuldade de controle dos parâmetros dá anticoagulação 

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Heparina, marevam Aas, Positivo: Segurança e praticidade da enoxaparina, Negativo: Dificuldades de 
controle da anticoagulação, sangramento, necessidade de reversão medicamentosa da anticoagulação 

05/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Entendo ser recomendável para as mulheres que tiveram histórico de abortos.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Enoxaparina, Positivo: Controle da coagulação do sangue, Negativo: Risco de sangramento

3ª - Não

05/11/2017 Interessado no tema 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Sim eu concordo. Seu eu não tivesse tomado na gravidez, talvez não estaria aqui 

2ª - Sim, como paciente, Qual: Clexane , Positivo: Prevenção de trombofilia , Negativo: Injeção

3ª - Sim, como paciente, Qual: Marevam , Positivo: Afinou meu sangue , Negativo: Não recordo 

05/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Concordo, pois já está comprovado que a enoxaparina é o medicamento mais eficaz no 
tratamento do tromboembolismo venoso. 

2ª - Sim, como paciente, Qual: Enoxaparina sódica, Positivo: Após 09 abortos espontâneos, levei a gestação adiante usando enoxaparina 60mg 
durante toda a gestação. , Negativo: Nenhum. 

3ª - Sim, como paciente, Qual: AAS , Positivo: Por ser comprimido é mais fácil de administrar e é barato. , Negativo: Nenhum. 
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05/11/2017 Profissional de saúde 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Eh eficiente meia vida maior do que heparina dose a cada 12 horas controle laboratorial 
raramente necessario

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Enoxiheparina, Positivo: Dose a cada 12 horasEfetivoPode ser usado em gravidas, Negativo: O risco de 
sangramento eh menor

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Heparina. Cumarinicos Doac, Positivo: Todos são anticoagulantes, Negativo: 1 aplicação a cada 4 horas 
necessidade de controle laboratorial frequentemente 2 interferência com alimentos e medicações necessidades de controle laboratorial frequentes3 
preço caro

06/11/2017 Interessado no tema 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Importante

2ª - Sim, como paciente, Qual: Enoxaparina na gravidez, Positivo: Prevenção de aborto, Negativo: Não tive

3ª - Não

06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Medicamento essencial para permitir a gestação de mulheres com abortos 

2ª - Sim, como paciente, Qual: Enoxaparina sódica, Positivo: Permitiu ter minha gestação após 2 abortos , Negativo: Não tem

3ª - Não

25/10/2017 Interessado no tema 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Baseado nas recomendações de Diretrizes e prática clínica.

2ª - Não

3ª - Não

06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Tive trombose na placenta na minha primeira gestação o que levou ao óbito fetal de 
minha filha. Na segunda gestação só consegui ter sucesso com o uso do clexane durante a gestação 

2ª - Sim, como paciente, Qual: Clexane, Positivo: Foi o que possibilitou uma gestação sem intercorrências , Negativo: Não tive 

3ª - Não

06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Concordo totalmente pois é um medicamento muito caro e normalmente o tratamento é 
longo. 

2ª - Sim, como paciente, Qual:  Tenho pré-disposição genética (mthfr c677T heterozigoto) para trombose, o que me causou 4 abortos., Positivo: O 
uso da enoxaparina tornou viável 2 gravidezes e hoje tenho dois filhos com o uso do medicamento durante toda a gestação. Embora minha mutação 
não seja considerada trombofilia por muitos profissionais,  na prática vi inúmeros casos semelhantes ao meu., Negativo: Nenhum efeito negativo.

3ª - Não

06/11/2017 Profissional de saúde 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Há evidência científica suficiente que apoia a Enoxparina como terapia de escolha para o 
TEV Ana gestação. 

2ª - Sim, como paciente, Qual: Clexane. , Positivo: Crescimento fetal adequado e ausência de pré eclampsia nas gestações em que a medicação foi 
utilizada, e ausência de eventos tromboembolicos ou hemorrágicos. , Negativo: Nenhum. 

3ª - Não
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06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, É a mais segura para grávidas 

2ª - Sim, como paciente, Qual: Enoxaparina nas minhas duas gestações , Positivo: Conrive o progresso da restricao de crescimento uterino. Meus 
filhos nasceram pequenos, mas saudáveis. Tive minha primeira reacao anafilatica a AAS aos 7 anos, sem clexane não conseguiria ser mãe., Negativo: 
Mesmo assim a analise da minha pacenta nostrou deposito de fibrina, talvez a dose profilatica fosse insuficiente pra mim. Mas enfim, meus filhos 
nasceram vivos apesar de restritos.

3ª - Não

06/11/2017 Paciente 1ª - Discordo parcialmente da recomendação preliminar, Poderia ser menos burocratico... mais acessivel

2ª - Sim, como paciente, Qual: Enoxoparina sodica (heptron, versa e clexane)Usei tb o aas e  dexametazona, Positivo: Apesar da prematuridade de 
minha filha, consegui levar a gravidez e  nasceu saudavel, Negativo: Nao tive efeitos negativos

3ª - Sim, como paciente, Qual: Aas,  dexametazona (usado juntamente com a enoxoparina, Positivo: Os mesmo acima, Negativo: Nao tive

06/11/2017 Profissional de saúde 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, -

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: AAS, Positivo: Controle durante a gestação, Negativo: -

06/11/2017 Interessado no tema 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Acredito que a incorporação da medicação vai ampliar o acesso ao tratamento para as 
pessoas que necessitam, pois hoje o tratamento é de custo muito alto o que o torna inviável financeiramente para grande parte da população.

2ª - Não

3ª - Não

06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Esse medicamento é imprescindível para salvar vidas de bebes de mulheres trombofílicas.

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: clexane e versa 20 mg, Positivo: com esses medicamentos pude ter uma gestação mais tranquila, ja que tenho 
trombofilia e sem o uso poderia ter perdido a minha filha., Negativo: não tive efeitos negativos.

06/11/2017 Interessado no tema 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Precisamos de menos burocracia p conseguirmos não só essa medicacao, mas todas, 
estamos tratando de saúde, vidas q dependem de remédios de alto custo, q muitas vezes foge do nosso orçamento e recorremos ao estado o q esse 
nos assista de forma humana.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Henoxaparina, Positivo: Me ajudou a levar a gestação até o fim, Negativo: Não tenho

3ª - Não

06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Consegui. Ter meus 2 filhos, após 4 perdas, por causa do tratamento com o Cleane. Sem 
elenco teria conseguido.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Clexane., Positivo: Diminui a quantidade de trombos na minha placenta., Negativo: Nenhum

3ª - Não
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06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, O uso desse medicamento pode salvar vidas.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Clexane 40mg , Positivo: Tive uma gestação normal devido ao uso do medicamento. Antes de usar tiver 3 abortos., 
Negativo: Difícil de encontrar no sus 

3ª - Não

27/10/2017 Profissional de saúde 1ª - Concordo parcialmente da recomendação preliminar, Alto Custo.Incluir na Rename, no CEAF, elaboração de Pcdt e com financiamento estadual

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: indicação médica Enoxaparina para gestante de risco durante toda a gravidez., Positivo: menor risco para 
gestante, Negativo: Medicamento fora da RENAME, foi pedida justificativa médica dizendo a necessidade da enoxaparina (não fornecida pelo SUS ) 
em detrimento da Heparina (fornecida pelo SUS), encaminhada para assistencia social que emitiu parecer e entregue o medicamento ao paciente 
por compra em farmacia comercial mediante licitação.É um medicamento de alto custo, devido ao recurso limitado do financiamento do 
medicamento para atenção básica o municipio deve priorizar a Saude Coletiva. Nesta liberação de Enoxaparina foi   gasto muito recurso para um 
unico paciente em detrimento a muitos que poderiam se beneficiar com medicamentos da atenção básica

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Heparina, Positivo: Produto da RENAME, menor custo e liberado pelo municipio com receita médica sem 
burocracia, Negativo: Dificil adesão do médico a prescriçãoo da heparina. Prefere enoxaparina

31/10/2017 Profissional de saúde 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Os benefícios da enoxaparina são superiores ao ácido acetilsalicílico, incorporando a 
enoxaparina ao SUS para as gestantes, o acesso ao tratamento fica mais acessível. Pois a maioria das vezes para ter acesso, o paciente consegue 
apenas por medida judicial. 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Enoxaparina sódica 20 mgEnoxaparina sódica 40 mg , Positivo: As gestantes com diagnóstico de 
trombofilia necessitam do medicamento para tratamento o quanto antes, o SUS não disponibiliza. As pacientes tiveram que entrar judicialmente 
para conseguir o medicamento, o desgaste foi muito grande, pois além da ansiedade à espera de um filho, ter que entrar judicial para conseguir um 
medicamento que é de direito, mas que não esta disponibilizado pelo SUS.  O medicamento é o mais indicado para tratamento de gestantes com 
trombofilia e apresenta melhores resultados quando comprados  à outros tipos de tratamento., Negativo: Efeitos negativos do medicamento não 
tem, apenas o desgaste que o paciente passa para conseguir o medicamento. Se consegue apenas por ordem judicial, muito difícil a prefeitura 
disponibilizar o medicamento devido ao alto custo deste.

3ª - Não

05/11/2017 Profissional de saúde 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, As heparina de baixo peso são mais seguras e eficazes na gravidez do que as não 
fracionadas

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Clexane e Hibor, Positivo: Menor risco de plaquetopenia, osteoporose. Alta eficácia. , Negativo: Custo. 
Difícil para as pacientes comprarem

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Warfarina. , Positivo: Baixo custo. Para uso no puerpério. , Negativo: Necessita controle laboratorial. 
Aumenta sangramento puerperal. 

06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Não só concordo como faço  questão de entrar nesta luta.Fui vítima de trombose venosa 
profunda pós parto e acabei descobrindo que tenho trombofilia.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Clexane, Positivo: Foi necessário utilizar após um diagnóstico de TVP, e foi muito importante para que não houvesse 
agravado o meu estado., Negativo: Não houve nenhum efeito negativo, execeto a dor na aplicação. 

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Xarelto e Marevan, Positivo: Tanto o Xarelto como o Marevan  foram bons porque vc nao sente a dor 
da aplicação., Negativo: O efeito negativo do Marevan era porque havia a necessidade de realizar exames periodicamente.
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06/11/2017 Interessado no tema 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Creio que a conitec, por meio das análises realizadas, confirma a necessidade da 
incorporação do medicamento na rede pública de saúde. As taxas de aborto são menores quando o medicamento é utilizado, fim de história. 

2ª - Não

3ª - Não

06/11/2017 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Muitas gestantes precisam dessa medicação para realizar o sonho de ser mãe.. .e esperar 
a pessoa ter de 3 a 4 abortos consecutivos pra poder dar  a medicação é no mínimo brutal.

2ª - Não

3ª - Não

06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Tenho SAF e usei a enoxaparina ate 32 semanas de gestação e deu tudo certo.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Clexane, Marevan, Positivo: Usei o clexane  ate 32 semanas de gestação. para não ter trombose  foi perfeito sem 
nenhum  efeito colateral, usei também o clexane para uma cirurgia de emergência quando fraturei o tornozelo. , Negativo: não houve efeito 

3ª - Sim, como paciente, Qual: apos o parto usei Marevan., Positivo: Foi muito bom no pós parto, Negativo: não ouve  efeitos negativos

06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Tratamento imprescindível, porém de alto custo, fator que restringe o uso por boa parte 
da população.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Bemaparina Sódica 2500 ui durante a gestação., Positivo: Ainda estou em tratamento, 32 semanas de gestação e 
nenhuma intercorrência. Desenvolvimento fetal perfeito, sendo que tive dois abortos em menos de 1 ano antes desta gestação., Negativo: Nenhum.

3ª - Não

06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Atualmente a trombofilia tem sido muito comum. E a medicação durante a gravidez fica 
bem inacessível pelo valor do medicamento. 

2ª - Sim, como paciente, Qual: Clexane , Positivo: Tive 3 perdas gestacional anteriores. E somente com essa medicação foi possível progredir. Hoje 
estou com 32 semanas de gestação. , Negativo: Não tem 

3ª - Não

06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, É essencial para evitar abortos e eventos de trombose.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Clexane, Positivo: Tive abortos repetitivos e através do uso da enoxaparina estou mantendo a gestação. , Negativo: A 
picada dói um pouco e as vezes fica roxo e o custo é alto.

3ª - Não
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06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Eu Tenho um histórico de seis abortos ,3 trombosesVenosa profunda , tenho síndrome 
do anticorpo antifosfolípide(saf)é uma doença auto-imune e reumatoide que causa abortos de repetição rejeição do embrião trombose uma das 
mais severas trombofilias.Tenho anemia hemolítica,hipertireoidismo  e faço investigação para lúpus..Para poder tentar eu preciso substituir a 
varfarina Pela enoxaparina De 100 mg duas vezes ao dia.Esta dosagem é devido ao meu histórico.Eu estou em processo para conseguir o 
medicamento contra o estado desde 24 de agosto de 2016,neste tempo eu engravidei e perdi meu bebe e agora estou tentando uma nova 
gestação.Porém Infelizmente eu ainda não ganhei minhas picadinhas de amor.É muito triste e lamentável esse descaso.Nós somos  Guerreiras e 
merecemos respeito..Eu farei tudo que eu puder para Realizar o meu SONHO..COM FÉ AMOR E ESPERANÇA..Essas injeções são aliadas na minha 
luta.Assim como para muitas outras mulheres que já sofreram abortos e perderam seus tão sonhandos filhos.Precisamos desse medicamento 
urgente. Chega de mortes..

2ª - Sim, como paciente, Qual: Minha experiencia é com a enoxaparina. Quem tem propensão a formação de trombos devem Utilizar medicamentos 
anticoagulantes (Que diminui a chance do sangue coagular) em doses orais ou injetáveis.A anticoagulação é essencial para prevenir novas eventos 
trombóticos .O tratamento deve ser feito com Anticoagulante injetável,Enoxaparina de Baixo Peso Molecular. Este medicamento não atravessa a 
barreira placentária.Ao contrário do anticoagulante oral, que apresenta risco de malformação fetal,da gestação, Além de proporcionar maiores 
complicações hemorrágicas. Portanto, a varfarina deve ser evitada período gestacional., Positivo: Enoxaparina de baixo peso molecular,quando 
comparada à Heparina Não Fracionada, apresentou uma eficácia superior, sem aumento significante de sangramentos clinicamente relevantes. Estes 
dados trazem novas evidências que sugerem que a enoxaparinaÉ melhor e mais eficiente que a Heparina.Tem efeitos colaterais diminuídos 
significativamente, Negativo: Não vejo efeito negativo no uso da Enoxaparina de baixo peso molecular. 

3ª - Sim, como paciente, Qual: Anticoagulante oralVarfarina.Porem não deve ser usada na gestaçãoEm hipótese alguma.., Positivo: Medicamento de 
Uso oral Deve ter um acompanhamento do tempo de coagulação para evitar hemorragias e formações de trombos.  , Negativo: Deve ser evitado 
excesso de vitaminas k porque interferem na coagulação .Assim como alguns medicamentos. Deve ter um acompanhamento bem de perto e 
rigorosos.

06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Concordo plenamente que o tratamento com enoxaparina seja custeado pelo sus, 
considerando o alto custo do tratamento, especialmente para as gestantes com trombofilia que tanto necessitam do tratamento para poderem levar 
suas gestações a diante, e com isso possam realizar o tão sonhado sonho de serem mães, uma vez que sem o devido tratamento não há como se 
levar uma gestação até o final, sendo esta de alto risco tanto para a mãe quanto para para o bebê.

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Sou tentante e fiz o uso de somalgin Cardio, porém necessitei parar o tratamento em razão da crise alérgica que tive 
em razão do seu uso, Recentemente passei a utilizar o Plavix, porém tal medicamento não é indicado para gestantes, assim, quando finalmente 
conseguir o meu tão sonhado positivo necessitarei passar para o uso da enoxaparina., Positivo: ., Negativo: Com o Somaldin tive crise alérgica de 
tosse, assim, necessitei parar o tratamento. Com o Plavix, como faz pouquíssimo tempo de uso, ainda não posso apontar pontos positivos ou 
negativos para o seu uso.

06/11/2017 Profissional de saúde 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Sendo um medicamento de alto custo, e indispensavel em tratamento de trombofilias, 
que não sao raras, acho mais do que justo torna-lo disponivel a quem prescisa.

2ª - Não

3ª - Não
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06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Faço o uso da Enoxaparina de 40mg desde as 4 semanas de gestação, hoje estou com 11 
semanas. Foi diagnosticada com Trombofilia depois de 2 perda gestacional. O SUS deveria ter facilidade de fornecer a medicação. 

2ª - Sim, como paciente, Qual: Enoxaparina Sodica 40mg e AAS, Positivo: Está sendo positivamente aceita pelo organismo, e é a única alternativa 
para salvar a vida do meu Bebê. , Negativo: As aplicações são um pouco doloridas, às vezes fica inchado e roxo o local da aplicação, é  preciso fazer 
compressas pra aliviar. 

3ª - Não

06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Sou usuária de enoxaparina 40mg e não tenho condições financeiras de custear o 
tratamento.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Cutenox 40, clexane 40 e versa 40, Positivo: Evita um novo evento trombotico, abortos  e infarto placentario. O 
organismo reage bem. Diferente da heparina que causa hemorragias e outros efeitos colaterais perigosos, especialmente para gestantes., Negativo: 
Não tenho.

3ª - Não

06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Segundo estudos e bibliografias,  Heparina de baixo peso molecular (enoxaparina) tem 
maior eficiência  no tratamento de trombofilias 

2ª - Sim, como paciente, Qual: Enoxaparina 40MG  e AAS  100MG , Positivo: Estou levando a gestação  adiante,  mesmo com complicações... , 
Negativo: Ass causa dor no estômago. 

3ª - Não

06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Faço uso e vejo o quão difícil está o fornecimento.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Enoxaparina Sódica na gestação , Positivo: Consegui ter uma gestação saudável., Negativo: Hematomas.

3ª - Não

06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Sou portadora de trombofilia e sei, através de médicos e pesquisas, do risco apresentado 
caso não seja utilizado o medicamento correto. Inclusive tenho conhecimento de várias pessoas que não fizeram uso da medicação e que perderam 
os bebês, bem como de óbito de uma mãe, que não utilizou o medicamento pelo tempo necessário, após o parto.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Clexane - Enoxaparina Sódica de 40 mg, Positivo: Tive duas gestações, em ambas usei a Enoxaparina Sódica, e correu 
tudo bem, tanto com o bebê, como comigo., Negativo: Nenhum efeito negativo

3ª - Não

06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Concordo por ser portadora da doença e necessitar dele para continuidase de gestaçao

2ª - Não

3ª - Não

07/11/2017 Profissional de saúde 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Fiz uso de enoxaparina para tratamento de trombofilia em gestação de alto risco.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Enoxaparina durante gestação para tratamento de trombofilia. , Positivo: Total segurança embasada em mínimo risco 
de eventos hemorrágicos,melhor comodidade posológica comparada com heparina sódica. , Negativo: Não vejo efeitos negativos.

3ª - Não
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06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Já fui paciente e usuária dessa medicação na gravidez

2ª - Sim, como paciente, Qual: Enoxaparina sódica, Positivo: Gravidez a termo, Negativo: .

3ª - Não

06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Precisamos dar um basta nos abortos em repetição causados pela trombofilia e garantir 
que todas as pacientes possam fazer uso da medicação necessária. 

2ª - Sim, como paciente, Qual: Enoxoheparina  e heparina, Positivo: O transcorrer da gravidez sem sustos e com mais segurança., Negativo: A injeção 
é dolorida e o efeito dura 24h. Em caso de emergência não sei se há “antídoto” para reverter o efeito da medicação.

3ª - Sim, como paciente, Qual: Heparina, Positivo: O transcorrer tranquilo da gravidez., Negativo: O efeito dura 12h.

06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Utilizei antes e após gravidez de risco. 

2ª - Sim, como paciente, Qual: Clexane dentre outros similares recebidos pela farmácia de alto custo, Positivo: Melhora na circulação sanguínea , 
Negativo: Apenas a parte dolorida na aplicação 

3ª - Não

06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, O uso de enoxaparina pode salvar vidas e evitar abortamentos de repetição 

2ª - Sim, como paciente, Qual: Clexane, Positivo: Após abortos de repetição, com uso de clexane engravidei de minha única filha.Apresentei um TEP 
maciço aos 40 anos e o uso de clexane salvou minha vida, Negativo: Não houve

3ª - Não

06/11/2017 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Minha irmã precisou desse medicamento para ter os meus dois sobrinhos, e vi é sofri 
com ela em seus cinco primeiras gestações/abortos.

2ª - Não

3ª - Não

06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, E super importante constar esse medicamento na &#341;ede publica de saude

2ª - Não

3ª - Não

06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Sabe-se q em muitos casos, como o meu, somente ministrando a enoxaparina sódica é q 
a gravidez evolui até o final, com segurança e o bebê nascendo vivo.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Enoxaparina sódica de 40mg, Positivo: Consegui ter meu bebê , Negativo: Tive q pagar por cada dose! Foi muito caro.

3ª - Não

Página 8 de 14



Dt. contrib. Contribuiu como Descrição da contribuição

06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, O Uso da enoxaparina e de extrema importância para evitar tromboembolismo em 
pacientes portadores de trombofilias durante a fase gestacional ou quando os anticoagulantes via orais são contra indicados. 

2ª - Sim, como paciente, Qual: Enoxaparina 40mg, enoxaprina 60mg, , Positivo: Por ser um anticoagulante de baixo peso molecular e por ter uma 
vida util no nosso corpo de pouco tempo, foi útil para mim quando precisei passar por cirurgias. Não me expondo ao risco de hemorragia como seria 
o caso dos anticoagulantes via oral, Negativo: Hematoma no local da aplicação 

3ª - Sim, como paciente, Qual: Varfarina;Aspirina;hidroxicloroquina., Positivo: varfarina, atua na cascata de coagulação, ajuda a não formação de 
tromboembolismo;aspirina, antiagregante plaquetariohidroxicloroquina , diminui a atividade da trombofilia., Negativo: varfarina, leva a ma 
formação fetal e sangramento em caso de necessidade de intervenção cirúrgica. aspirina, aumenta o risco de hrmatomas.hidroxicloroquina, causa 
problemana nos olhos e no figado

07/11/2017 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Super importante....pq quem tem o tromboembolismo ja é dificil,imagina sem a 
enoxaparina no tratamento! 

2ª - Não

3ª - Não

06/11/2017 Profissional de saúde 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Medicação segura, mais que comprovada seu benefício no tratamento do TEV, com 
maior facilidade no tratamento e manipulação e ajuste de dosagem do que a heparina não fracionada e a varfarina.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Enoxaparina de baixo peso molecular (Clexane)., Positivo: Maior facilidade de aplicação, ajuste de dose e 
controle com segurança. Com menor gasto com exames para controle da coagulação e gasto do paciente com consulta, transporte e falta ao 
trabalho que ocorre muito mais frequente com pacientes em uso de varfarina do que os que usam heparina de baixo peso molecular., Negativo: Os 
efeitos negativos se restringem a alguns casos de plaquetopenia e a dificuldade de pacientes SUS ou de menor renda em conseguir a medicação para 
uso.

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Varfarina, deltaparina e hibor., Positivo: Hibor tem efeitos positivos similares a enoxaparina com custo 
mais baixo q a mesma., Negativo: A varfarina precisa de controle de INR com maior frequência para alvo terapêutico e maior chance de interações 
medicamentosas com outras.A rivaroxabana também é medicamento de ótimo uso e segurança, mas de alto preço e custo não sendo tão acessível a 
todos e de uso não aprovado na gestação por falta de estudos adequados.

07/11/2017 Profissional de saúde 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, o valor social - para gestantes o benefício de ver mães que já sofreram até 8 abortos 
completando uma gestação e evitando complicações que levam à internamentos e maior ônus ao SUS.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: enoxaparina, Positivo: o valor social - para gestantes o benefício de ver mães que já sofreram até 8 
abortos completando uma gestação e evitando complicações que levam à internamentos e maior ônus ao SUS., Negativo: o custo do medicamento 

3ª - Não

07/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, É necessário que esse medicamento precisa ser incorporado ao SUS, há muitas mulheres 
que precisam desse medicamento e não têm condições de comprar.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Clexane, versa, enaxalow, Positivo: Todos esses citados são bons e me ajudam a não ter problema na minha gestação. 
, Negativo: Não há 

3ª - Não
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07/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Concordo totalmente com a facilitação da medicação ao público que comprove a 
necessidade do uso da medicação , pois já é traumático passar todos os dias pelo medo de perder o bebe, de ter complicações e até perder a vida 
Sou a favor sim, pra quem comprove que necessite e não tenha nenhuma condição financeira de arcar com o tratamento . E não pessoas que tem 
condições e por ter influência , tomam o lugar dos necessitados.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: A enoxaparina, Positivo: A enoxaparina Redução dos riscos de trombose pós cirurgias e durante 
internações E nos tratamentos de trombofilia , a manutenção da gravidez até o final sem mais complicações., Negativo: Não soube de algum efeito 
negativo Ouvi alguns relatos de pessoas que tiveram gosto de sangue na boca E sangramentos na gengiva e nariz.

3ª - Não

07/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Preciso urgente, tenho trombofilia, sonho em ser mãe, mas não tenho condições de 
pagar esses valores pelas injeções.

2ª - Não

3ª - Não

08/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Concordo.

2ª - Não

3ª - Não

08/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Depois de 3 abortos, a minha gestação só progrediu com o uso da enoxaparina

2ª - Sim, como paciente, Qual: Clexane , Positivo: Não abortei, Negativo: As picadas diárias eram incômodas, mas valeram a pena

3ª - Não

09/11/2017 Interessado no tema 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Se trás maior benefícios, é seguro  então . é melhor

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Xarelto, Positivo: Rápido e seguro, menos chances de hemorragia. No meu caso foi só a trombose., Negativo: Não 
teve efeitos negativos

12/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Somente a enoxoparina promove a manutenção do tratamento de maneira segura para 
o paciente assim como para o feto nos casos de gestação.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Tive trombose venosa profunda, onde foz uso da enoxoparinacomo tratamento. Agora, estou gestante e tenho que 
utilizar também durante toda gestação e pos parto, devido à trombofilia (SAAF)., Positivo: Seguro, sem reação adversa, não teratogenico, Negativo: 
Alto custo. Dificuldade para conseguir na rede pública.

3ª - Sim, como paciente, Qual: Aspirina. Não garantia proteção suficiente no caso de SAAF, Positivo: Baico custo, Negativo: Não eficaz nos casos de 
SAAF

07/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, É importante na prevenção.

2ª - Não

3ª - Não
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06/11/2017 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Será importante para os pacientes.

2ª - Não

3ª - Não

13/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Já tive duas perdas tardias, com 22 e 27 semanas de gestação,. Nao soube da causa da 
primeira perda, engravidei da segunda gestação e tbm nao foi investigado nada. Na terceira gestação fui diagnosticada com trombofilia adquirida, 
pela Dra Venina Barros que fez meu pré pré natal no Hospital Das clínicas de SP pelo SUS, graças a Deus e a Dra consegui ter minha bebê com saúde. 
Usei Clexane a gestação toda e logo após o parto por 40 dias.Muitas mulheres perdem seus bebes e ninguém investiga a causa. Alguns médicos ate 
falam que é normal perder o bebê, mas com a gestacao tão avançada eu acho que nao tem nada de normal, estou afirmando pois na minha primeira 
gestação o médico disse que era normal.Agradeço de coração a Dra Venina Barros, pelo seu trabalho e dedicação as suas pacientes.Hoje minha filha 
tem 2 anos e descobri que estou gestante novamente, irei fazer uso das enoxiparina e tudo ficará bem.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Enoxiparina, Positivo: Consegui levar a gestação até o final., Negativo: Não senti nenhum efeito negativo.

3ª - Sim, como paciente, Qual: Clexane, Positivo: Consegui levar a gestação até o final., Negativo: Não senti nenhum efeito negativo

06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Sou portadora de trombofilia e considero extremamente importante a enoxaparina no 
tratamento.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Clexane, Positivo: Pude levar minha gravidez até o final, e tanto eu quanto meu filho passamos bem., Negativo: 
Nenhum

3ª - Não

06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Deve ser incorporado como caracter de urgência. O número de pacientes gestante por 
exemplo como eu fui correm muito risco e nao so a mae como o bebê. Portadoras de trombofilia tem um aumento significativo de parto prematuro, 
restrição de crescimento do Bebê  alem de imuneras complicações decorrentes como síndrome de hellp e ate morte.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Enoxaparina Sódica 40 e 60 mg. CLEXANE, Positivo: Usei toda a gestação e consegui ir ate as 39 semanas com 
Nascimento de uma bebê saudável e com 3kg.Porem na primeira gestação tive parto prematuro com 31 semanas de gestação  restrição de 
crescimento pré eclampsia, síndrome de hellp. E depois ainda tive obito do meu bebê. Na segunda gestação um aborto com 7 semanas de gestação. 
Porem que ja havia descoberto a  trombofilia  e fazia uso de enoxapatina Sódica., Negativo: Nenhum. Me senti super bem com o seu uso

3ª - Não

06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Sim pois o tratamento é bastante caro e nào tenho condições de arcar com o custo!

2ª - Sim, como paciente, Qual: Henoxaparina sódica, Positivo: Anti coagulação fluxo sanguinio para a placenta, Negativo: Nenhum

3ª - Sim, como paciente, Qual: Clexane, versa, cutenox, Positivo: Anti coagulação fluxo sanguinio para a placenta, Negativo: Nenhum

06/11/2017 Profissional de saúde 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Barateamento do custo do tratamento do TEV

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: enoxqparina, Positivo: eficaz e seguro. Paciente  com melhora da sintomatologia sem necessidade de 
internação. N há necessidade de controle de coagulograma, diminuindo o custo., Negativo: dificuldade de acesso à medicação

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: fondaparinux,  rivaroxabana, Positivo: os mesmos já citados anteriormente., Negativo: os  mesmos já 
citados anteriormente 
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06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Tenho trombofilia fator V, tive duas tromboses no membro inferior esquerdo que foram 
tratadas com enoxaparina. Além disso tive uma gestação que também utilizei a medicação e foi um sucesso.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Tratamento de trombose e gestação com utilização do clexane., Positivo: Não necessita de controle., Negativo: Não 
tive nenhum efeito negativo. 

3ª - Sim, como paciente, Qual: Marevan, heparina sódica , Positivo: Tratamento oral, Negativo: Dificuldade no controle, acerto de doses, 
alimentação interfere no controle das doses, dificuldade em atingir o alvo imposto pelo médico.

06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, A medicação citada é essencial para os pacientes portadores de trombofilia, porém de 
custo elevado para custeio  do paciente.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Enoxaparina, Positivo: Com essa medicação consegui ter meu filho sem problemas durante a gestação. , Negativo: O 
único ponto negativo é o alto custo dessa medicação 

3ª - Não

06/11/2017 Interessado no tema 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Concordo com a proposta

2ª - Não

3ª - Não

06/11/2017 Interessado no tema 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, A enoxaparina auxilia muito nos tratamentos dê tromboembolismo venoso 

2ª - Sim, como paciente, Qual: Enoxaparina 60mg , Positivo: Anticoagulante seguro para gestante, seguro para o bebê e muito eficaz , Negativo: Não 
tive efeito negativo

3ª - Não

06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, É de extrema importância esse medicamento em vários casos , pode salvar muitas vidas e 
melhorar a qualidade de vida . Inclusive de gestantes ! 

2ª - Sim, como paciente, Qual: Enoxaparina Sódica 40 mg, Positivo: Eu preciso utilizar todos os dias para que a minha bebê ( Estou gestante ) possa 
nascer , caso pare ela morre. Não há efeito mais positivo do que salvar a vida da minha filha ! , Negativo: Nada

3ª - Não

06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, esse medicamento é muito importante na gestação e não encontra a não ser entrando 
com proceso

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: estou investigando ainda não usei medicamentos  , Positivo: ainda não usei mais vejo muiitos relatos que gravidas 
que conseguiram terminar a gravidez usando , Negativo: não sei os negativos 

06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, O uso da enoxaparina é muito importante para tratamento de trombofilia em mulheres 
gestantes ou gestantes.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Clexane enoxaparina, Positivo: Efeito positivo na hipercoagulaçao sanguínea que faz com a a gestante consiga levar 
em frente com éxito até o nascimento do bebê.Não causa má formação geral., Negativo: Cuidados com hemorragia.

3ª - Sim, como paciente, Qual: Marevan, Positivo: Hipercoagulaçao., Negativo: Hemorragia, má formação fetal, controle excessivo de exames 
sanguíneos para manter a taxa correta.
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06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Inclusão também para portadoras de trombofilia que tenham dependência das injeções 
para uma gestação de sucesso. Para mulheres com diagnóstico e perdas gestacionais. 

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Aas e ácido fólico, para saaf e mutação do gene da MTHFR. , Positivo: Para ajudar a concepção , Negativo: Uso 
contínuo de alto custo pela quantidade 

06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Sim concordo, porquê  a enoxaparina dá maiores chances de conseguirmos levar a 
gestação  até o final, além de ser mais seguro tanto para mãe em caso de alguma intercorrência como para o bebê

2ª - Sim, como paciente, Qual: Varfarina  e rivaroxabana, Positivo: Varfarina: Manteve  anticoaguladaRivaroxabana: mantém anticoagulada, 
Negativo:  Varfarina:  tem que manter controle do RNI semanal ou quinzenal para ajuste da dose do medicamento,  sofre interação muito fácil 
(inclusive com alimentos). Ou ficava muito anticoagulada (RNI 10) o que fazia sangrar muito no mínimo arranhado ou ficava quase nada 
anticoagulada (RNI 1,1)Enoxaeparina:  na minha opinião, não têm

3ª - Sim, como paciente, Qual: Varfarina 5 mg e rivaroxabana 20mg, Positivo: Rivaroxabana: muito eficaz, fácil ajuste pra cirurgia (diminuiu muito 
internações pré operatório), Negativo: Varfarina : mesmo com  o RNI dentro da normalidade sangrava muito, tanto durante ciclo menstrual como 
para coletar sangue ou mínimo arranhado Rivaroxabana:  na minha opinião não tem nenhum efeito negativo

06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, As mulheres estao passando muito  por essa situacao e muito dolorido p nois perder 
varias bbs ate descobrir a trambofilia e infelizmente a medicina algimas cidades e muito leiga a esse respeito o tratamento e muito caro mais 
precisamos dessas injecoes para conseguir realizar nossos sonho de ser mae.

2ª - Não

3ª - Não

06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Fundamental na profilaxia e tratamento de homens e mulheres com histórico de 
trombose ou distanotico de trombofilia, em especial, gestantes em risco.

2ª - Sim, como paciente, Qual: HBPM, tipo enoxoparina e dalteparina. E AAS., Positivo: Consegui levar as duas gestações sob tratamento com 
heparina adiante. Antes disso, sofri 4 perdas., Negativo: Não tive.

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Enoxoparina e AAS, Positivo: Recuperação dos meus pacientes., Negativo: Não observei.

06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Só consegui ter um bebé após o uso desse medicamentos 

2ª - Sim, como paciente, Qual: Enoxoparina , Positivo: Consegui levar minha gestação até o nascimento da bebe , Negativo: Não houve pontos 
negativos 

3ª - Não

06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, É de muita importância, principalmente pra nós portadoras de Trombofilia

2ª - Sim, como paciente, Qual: Enoxaparina , Positivo: Somente com o uso diario da enoxaparina durante a gestação é que consegui levar a gestação  
até o final e ter meus filhos nos braços, Negativo: Não tive efeito negativo com o uso da Enoxaparina

3ª - Não
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06/11/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Após 4 perdas gestacionais devido a trombose pude levar a gravidez adiante com o uso 
diário de enoxaparina sódica de baixo peso molecular.

2ª - Sim, como paciente, Qual: enoxaparina sódica 80 mg / dia uso contínuo durante a gravidez., Positivo: Manutenção da gravidez sem 
intercorrencias devido a prevenção de trombose placentária com o uso da enoxaparina sódica. Tratamento sem efeito colateral., Negativo: Não 
observei nenhum efeito negativo da enoxaparina sódica no meu organismo durante a gravidez.

3ª - Sim, como paciente, Qual: Em uma das gravidezes que perdi utilizava apenas AAS 100 mg para evitar trombose placentária., Positivo: Nenhum., 
Negativo: Apenas com AAS não consegui levar a gestação adiante e tive um aborto com 8 semanas.
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