Contribuicdes da Consulta Publica - Formulario Experiéncia ou Opinido - Ezetimiba para dislipidemia -
CONITEC

Dt. contrib.  Contribuiu como Descricao da contribuicao

09/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacgao preliminar,

32-Nao

09/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Nao
32-Nao

09/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Nao

32-Ndo

09/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacg&o preliminar,
22 - Nao
32-Nao

09/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacdo preliminar,
22 - Ndo

2-Ndo

09/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacéo preliminar,
22 - Nao
32-Nao

09/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacéo preliminar,
22 - Nao

32-Ndo

09/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Nao
32-Nao
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Dt. contrib.

Contribuiu como

Descrigao da contribuicao

09/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacgao preliminar,

32-Nao

09/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Nao

32-Nao

09/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 -Nao
32-Nao

09/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacgao preliminar,
22 - Nao
32-Nao

09/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Ndo
32-Nao

09/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Nao
32-Nao

09/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacéo preliminar,
22 -Nao
32-Nao

09/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Ndo
32-Nao

09/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Ndo
32-Nao
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Dt. contrib.  Contribuiu como Descricao da contribuicao

09/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacgao preliminar,
22 - Ndo
32-Nao
09/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Ndo
32-Nao
09/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendagao preliminar,
22 - Nao
32- Nado
09/05/2018 Familiar, amigo ou 12 - Discordo totalmente da recomendacgdo preliminar,
cuidador de paciente 22 - Nio
32-Nao
28/04/2018 Profissional de saude 12 - Discordo totalmente da recomendacéo preliminar, Existem fortes evidencias cientificas de que quanto menor o LDL-c menor o risco

cardiovascular. Ha evidencias de que o uso de ezetimiba reduz os desfechos graves em paciente com alto risco. Entendo que liberar ezetimibe pode
reduzir o nimero de prescrigdes de PCSK9 que estdo sento judicializados.

22 - Sim, como profissional de salde, Qual: Ezetimibe, estatinas, PCSK9 e mipomersen, Positivo: Redugdo do colesterol em efeito adicional a
estatina e reducgdo do risco cardiovascular., Negativo: O medicamento praticamente ndo tem efeitos colaterais.Vejo pelo menos 900 pacientes més
e nunca vi nenhum paciente com efeito colateral.

32 - Sim, como profissional de saude, Qual: Estatinas, PCSK9 e Mipomersen, Positivo: redugao do perfil lipidico e risco cardiovascular, Negativo:
Mialgia, hepatopatia, reacdo alergica

09/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacgao preliminar,
22 - N3o
32-Nido

09/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendag3o preliminar,
22 - Nao
32-Nao

09/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 -Nao

2-Nao
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Dt. contrib.

Contribuiu como

Descrigao da contribuicao

09/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacgao preliminar,

32-Nao

09/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Ndo
32-Nao

09/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendagao preliminar,
22 - Nao
32- Nado

09/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacgao preliminar,
22 - Ndo
32-Nao

09/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Ndo
32-Nao

09/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 -Nao
32-Nao

09/05/2018

Familiar, amigo ou
cuidador de paciente

12 - Discordo totalmente da recomendacéo preliminar,
22 -Nao
32-Nao

09/05/2018

Familiar, amigo ou
cuidador de paciente

12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Ndo
32-Nao

09/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Nao
32-Nao
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Dt. contrib.  Contribuiu como Descricao da contribuicao

09/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacgao preliminar,

32-Nao

09/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Nao
32-Nao

09/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Nao
32-Nao

09/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacgao preliminar,
22 - Ndo
32-Nao

09/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 -Nao
32-Nao

09/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Nao
32-Nao

04/05/2018 Familiar, amigo ou 12 - Discordo totalmente da recomendacéo preliminar,
cuidador de paciente 22 N3o

32-Ndo

09/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Ndo
32-Nao

08/05/2018 Familiar, amigo ou 12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,

cuidador de paciente 22 - Sim, como cuidador ou responsavel, Qual: Ezetimoba, Positivo: Controle do nivel de LDL efetivo, Negativo: Ndo houve efeitos negativos

32-Ndo
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Dt. contrib.

Contribuiu como

Descrigao da contribuicao

08/05/2018 Familiar, amigo ou 12 - Discordo totalmente da recomendacgao preliminar,
cuidador de paciente 22 - N3o
32 - Sim, como cuidador ou responsavel, Qual: Um medicamento, Repatha, Positivo: Redugdo dos niveis de LDL, a niveis inferiores a 40mcg/Del.,
Negativo: Nenhum efeito negativo percebido, apds quase 1 ano de uso.
08/05/2018 Paciente 12 - Discordo totalmente da recomendagao preliminar,
22 - Sim, como paciente, Qual: Ezetimiba genérico e Zétia, Positivo: Reducdo e manutencdo de indices de LDL abaixo dos limites de risco.,
Negativo: Sem efeitos negativos até o momento em uso continuo.
32 - Sim, como paciente, Qual: Estatuas, como sinvastatina, atorvastatina e rosuvastatina, Positivo: Redu¢do dos indices de colesterol., Negativo:
Sem efeitos colaterais.
07/05/2018 Familiar, amigo ou 12 - Discordo totalmente da recomendacgao preliminar, Meu filho apds um més de tratamento teve a redugdo das taxas de gordurado
cuidador de paciente 22 - Sim, como cuidador ou responsavel, Qual: Uso exclusivo das vastatinas, Positivo: As taxas diminuiam pouco, Negativo: As taxas co tinuavam
altas
32-Ndo
04/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendagao preliminar,
22 - Nao
32-Ndo
04/05/2018 Familiar, amigo ou 12 - Discordo totalmente da recomendacgao preliminar, Filho de conhecida estd se dando otimamente bem.
cuidador de paciente 22 - N3o
32-Ndo
08/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Ndo
32-Néao
04/05/2018 Familiar, amigo ou 12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
cuidador de paciente 22 - Nio
32-Ndo
08/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo parcialmente da recomendacgdo preliminar,

22 - N3o
32-Nao
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Dt. contrib.

Contribuiu como

Descrigao da contribuicao

04/05/2018

Familiar, amigo ou
cuidador de paciente

12 - Discordo totalmente da recomendacgao preliminar,
22 - Sim, como cuidador ou responsavel, Qual: Ezetimiba, Positivo: Potencializa a Atorvastatina, Negativo: Ndo ha.

32 - Sim, como cuidador ou responsdavel, Qual: Somente as estatuas ndo tém o mesmo efeito. , Positivo: Somente estaticas ndo produziram efeitos
positivos , Negativo: Ndo abaixam o nivel de colesterol

04/05/2018

Familiar, amigo ou
cuidador de paciente

12 - Discordo totalmente da recomendac3o preliminar, COMO TIRAR UMA NECESSIDADE E DIREITO DE UM CIDADAO DOENTE?
22 - Nao

32-Nao

04/05/2018

04/05/2018

Profissional de saude

Paciente

12 - Discordo totalmente da recomendacgao preliminar, A ezetimiba é medicagdao que muito auxilia no tratamento da hipercolesterolemia com
demonstrada capacidade de auxiliar na prevencao de eventos cardiovasculares.

22 - Sim, como profissional de satide, Qual: Tenho experiéncia de longos anos no tratamento de portadores de dislipidemias. Os medicamentos
mais importantes para tal sdo, sem duvida alguma, as estatinas, em fungao de sua poténcia na redugdo da colesterolemia e das multiplas evidéncias
na prevencao de eventos cardiovasculares e mortes, com redugdo da mortalidade total em varios grupos de risco cardiovascular. Entretanto, em
muitas situagdes elas ndo sdo suficientes para obten¢do das metas recomendadas para a situagdo individual de risco e a adi¢cdo da ezetimiba é
capaz de conduzir a maior probabilidade de obtenc¢ado dessas metas. A ezetimiba esta disponivel no mercado brasileiro ha pelo menos duas
décadas, mostrando-se extremamente segura e com capacidade de reduzir o LDL-colesterol isoladamente (quando a estatina é totalmente
impossivel de ser empregada por intolerancia) ou em associagdo a qualquer estatina na dose maxima tolerada. , Positivo: A ezetimiba produz
reducdo média do LDL-colesterol de cerca de 20%. Entretanto, em vdrios pacientes esse efeito é muito maior (provavelmente por serem grandes
absorvedores de colesterol no intestino). Dessa forma, a adigdo da ezetimiba ao armamentario terapéutico traz ganhos indiscutiveis na prevengdo
cardiovascular., Negativo: Ndo recordo que qualquer experiéncia negativa com esse produto por efeitos colaterais.

32 - Sim, como profissional de salide, Qual: Experiéncia de longos anos no tratamento das dislipidemias com: fibratos (todos), colestiramina e outras
resinas nao disponiveis no Brasil (colestipol e colesevelam), probucol, dcido nicotinico [(niacina), inclusive com apresentacdes ndo disponiveis no
Brasil], todas as estatinas, nutracéuticos como os fitosterdis, acidos graxos mega-3. A ezetimiba isolada ou em associacdo com diferentes
estatinas. , Positivo: As estatinas sdo as mais importantes nesse mercado. Quanto aos demais, tém indicagdes mais limitadas e, com certeza para o
tratamento das hipercolesterolemias, a ezetimiba é a mais importante depois das estatinas. Os fibratos sdo indicados para o tratamento
principalmente das hipertrigliceridemias, com vistas & prevencdo cardiovascular e da pancreatite., Negativo: Estatinas - sintomas muscularesAcido
nicotinico - flash cutaneoResinas (colestiramina) - obstipagdo intestinalFibratos - sintomas musculares, eventual aumento do LDL-colesterolAcidos
graxos 0mega-3 - odor de peixe nas doses necessarias (altas), pouco efeito redutor dos lipidesEzetimiba - nada de significativo

12 - Discordo totalmente da recomendacgao preliminar, Ezetimiba é muito importante para, associado a estatinas, reduzir o colesterol no sangue
22 - Sim, como paciente, Qual: Ezetimiba, Positivo: Baixou o colesterol, Negativo: Nao teve

32-Nao

04/05/2018

Empresa

12 - Discordo totalmente da recomendacgao preliminar, Presto servigo para a Associagdo Brasileira de Hipercolesterolemia Familiar e sei que a
ezetimiba reduz em 24% os niveis do colesterol ruim quando associado as estatinas. E um medicamento essencial para pessoas com HF que
segundo a estatistica, 1 a cada 200/300 brasileiros tem HF. E um nimero muito alto!

22 -Nao

32-Ndo
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Dt. contrib.

Contribuiu como

Descrigao da contribuicao

03/05/2018 Paciente 12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar, Sou porador de hipercolesterolemia familiar, apenas com o uso de Ezetimiba foi possivel
controlar meu colesterol. Utilizando apenas a dosagem maxima de Estatinas (rosuvastatina ou atorvastatina) ndo consegui reduzir o colesterol aos
niveis recomendados.APENAS associando a medicagdo com EZETIMIBA conseguimos a redugdo necessdria.Até que esse controle fosse possivel
desenvolvi ateromas nas arterias do coracdo e carétidas. Atualmente com ezetimiba e com redugdo consideravel (abaixo de 80 mg de LDL) espero
ndo controlar as obstru¢des adquiridas.

22 - Sim, como paciente, Qual: sinvastatina, atorvastatina, rosuvastatina e Ezetimiba, Positivo: Utilizando dosagem maxima de estatinas (80mg)
consegui reduzir meu colesterol LDL até 150mg.Associando com Ezetimiba os niveis de LDL chegaram abaixo de 80 mg., Negativo: Ndo observei
efeitos negativos.

32 - Sim, como paciente, Qual: sinvastatinaacido nicotinico, Positivo: Utilizando apenas sinvastatina ndo conseguia reduzir o Colesterol total abaixo
de 200mg.Asssociado com acido nicitinico isso foi possivel., Negativo: A utilizagdo de acido nicotinico provocava desconforto. No entanto ndo
produzia a redugdo do LDL aos niveis conseguido através da utilizagdo da Ezetimiba.

01/05/2018 Profissional de saude 12 - Discordo totalmente da recomendac3o preliminar, COMO MEDICO CARDIOLOGISTA RECEITO DIARIAMENTE ESTATINAS PARA PREVENCAO
PRIMARIA E SECUNDARIA DE DOENGA CARDIOVASCULAR E O NUMERO DE PACIENTES INTOLERANTES A ESTATINAS OU QUE NAO ATINGEM AS
METAS(CADA VEZ MAIS RI'GIDAS) DE LDL COLESTEROL E CADA VEZ MAIOR. A EZETIMIBA SURGIU COMO GRANDE AVANCO PARA SE ATINGIR AS
METAS E REDUZIR O GRAU DE INTOLERANCIA DOS PACIENTES E DIVERSOS ESTUDOS EMBASAM SEU USO COMO CUSTO-EFETIVO NA PREVENCAO
DA DOENCA CARDIOVASCULAR.

22 - Sim, como profissional de saude, Qual: ZETIA, EZETROL, VYTORIM, ZETSIM, Positivo: REDUCAO INTENSA DO LDL COLESTEROL, REDU(;AO DAS
DORES MUSCULARES RELACIONADAS ESTATINA , Negativo: NAO VERIFIQUEI NENHUM EFEITO COLATERAL COM A EZETIMIBA
32-Nao
30/04/2018 Familiar, amigo ou 12 - Discordo totalmente da recomendag&o preliminar, A Ezetimiba reduz 20% do colesterol associada as estatinas e evita o infarto.E muito
cuidador de paciente importante a no tratamento da dislipidemia.
22 -Nao
32 - Sim, como cuidador ou responsavel, Qual: Atorvastatina, Positivo: REsultado regular ., Negativo: Ndo sdo tdo eficazes usado somente o mesmo
04/05/2018 Familiar, amigo ou 12 - Discordo totalmente da recomendacgéo preliminar,
cuidador de paciente 22 - Nio
32-Nao
09/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacéo preliminar,
22 - Ndo
32-Nao
09/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacgao preliminar,

22 - Nado
32-N3o
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Dt. contrib.

Contribuiu como

Descrigao da contribuicao

09/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacgao preliminar,

32-Nao

09/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Nao

32-Nao

09/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 -Nao
32-Nao

09/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacgao preliminar,
22 - Nao
32-Nao

09/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Ndo
32-Nao

09/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Nao
32-Nao

08/05/2018

Familiar, amigo ou
cuidador de paciente

12 - Discordo totalmente da recomendacéo preliminar,
22 -Nao
32-Nao

09/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Ndo
32-Nao

09/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Ndo
32-Nao
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Dt. contrib.

Contribuiu como

Descrigao da contribuicao

09/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacgao preliminar,

32-Nao

09/05/2018

Profissional de saude

12 - Discordo totalmente da recomendacdo preliminar, Droga com eficacia e seguranca recomendada pelas diretrizes mundiais como tratamento

adjuvante na dislipidemia familiar

22 - Sim, como profissional de satide, Qual: Sinvastatina , Atorvastatina , Rosuvastatina, Positivo: Hipolipemiantes de potencia diversa , Negativo:

Mialgia

32 - Sim, como profissional de saude, Qual: sinvastatina , atorvastatina , rosuvastatina , Positivo: drogas de potencia e eficdcia variaveis, Negativo:
mialgias

09/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendagao preliminar,
22 - Nao
32-Néao

09/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Ndo
32-Nao

09/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Nao

32-Nao

09/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacgao preliminar,
22 - Sim, como profissional de saude, Qual: Ezetimiba, Positivo: Diminuir o niveis de LDL, Negativo: Ndo houve efeitos

32-Nao

08/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Ndo
32-Nao

08/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Nao
32-Nao
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Dt. contrib.

Contribuiu como

Descrigao da contribuicao

09/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacgao preliminar,

32-Nao

11/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Ndo
32-Nao

11/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendagao preliminar,
22 - Nao
32- Nado

11/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacgao preliminar,
22 - Ndo
32-Nao

11/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Ndo
32-Nao

11/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 -Nao
32-Nao

11/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacéo preliminar,
22 -Nao
32-Nao

11/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Ndo
32-Nao

11/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Nao
32-Nao
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Dt. contrib.

Contribuiu como

Descrigao da contribuicao

11/05/2018

Paciente

12 - Discordo totalmente da recomendacgao preliminar,

22 - Sim, como paciente, Qual: Ezetimiba, Positivo: Melhora na reducdo do LDL, Negativo: Efeitos colaterais

32 - Sim, como paciente, Qual: Ezetimiba, Livalo, Positivo: Melhor controle colesterol, redugdo LDL, Negativo: Efeitos colaterais

11/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Nao
32-Nao

12/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 -Nao
32-Nao

11/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacgao preliminar,
22 - Nao
32-Nao

11/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Ndo
32-Nao

11/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Nao
32-Nao

11/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacéo preliminar,
22 -Nao
32-Nao

11/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Ndo
32-Nao

11/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Ndo
32-Nao
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Dt. contrib.

Contribuiu como

Descrigao da contribuicao

11/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacgao preliminar,

32-Nao

09/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Ndo
32-Nao

11/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendagao preliminar,
22 - Nao
32- Nado

17/05/2018

Paciente

12 - Discordo totalmente da recomendacgao preliminar, Discordo, pois como paciente e usudria da medicagdo, sei da importancia do ezetimibia para
a reducgdo do colesterol. Ele, aliado a outras medicagdes, tem efeitos muito significativos e é fundamental para quem tem niveis muito altos de
colesterol, como os pacientes com hf. Melhor investir em uma medica¢do que reduza o colesterol do que em tratamentos médicos para doengas
causadas pelo colesterol, como infartes, avcs, entre outros. Em termos de custoX beneficio para o governo e para o sus, o ezetimibia é
melhor.Existem sim no mercado medicagdes que reduzem o colesterol de um modo geral mas ndo de maneira significativa e ndo em todos os
pacientes. Algumas delas reduzem muito pouco, ou causam alergias como o acido nicotinico.

22 - Sim, como paciente, Qual: Ezetimibia , Positivo: O ezetinibia é fundamental pois realiza a primeira "queima" do colesterol no organismo e aliado
as outras medicag¢des consegue reduzir significativamente os niveis de colesterol, principalmente em pacientes com hfho, como no meu caso.,
Negativo: Nunca tive reagdes adversas a medicagao.

32 - Sim, como paciente, Qual: AtorvastativaEstatinasAcido nicotinico Inibidores de pcsk9, Positivo: Atorvastatina: 80 mg aliado ao Ezetimibia: 10

mg reduziram em quase 50% o nivel de colesterol.Inibidores de pcsk9: reducdo de 35% dos niveis de colesterol.*paciente com hipercolesterolemia
homozigotica , Negativo: Acido nicotinico : reacdo alérgica.

09/05/2018

Instituicdo de saude

12 - Discordo totalmente da recomendagao preliminar,
22 - Nao
32-Néao

09/05/2018

Instituicdo de saude

12 - Discordo totalmente da recomendacéo preliminar,
22 -Nao
32-Néao

09/05/2018

Instituicdo de saude

12 - Discordo totalmente da recomendacgao preliminar,
22 -Nao
32-Nao
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Dt. contrib.

Contribuiu como

Descrigao da contribuicao

09/05/2018

Instituicdo de saude

12 - Discordo totalmente da recomendacgao preliminar,

32-Nao

17/05/2018

Paciente

12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar, A Ezetimiba auxiliou na reducao dos niveis LDL-c significativamente e auxiliou a atingir
minhas metas de colesterol. Este é o Unico protocolo que encaixa a HF. O diagndstico e tratamento adequado precoces mudardo a histdria de vida
de nossas familias. Desde a primeira estatina nossa sobrevida aumentou, mas ainda ndo é o suficiente. Verifiguem que quanto menor os niveis de
Ldl-c, maior a taxa de sobrevivéncia em pessoas com HF. O colesterol estd diretamente relacionado com Doengas cardiovasculares.Meu avo faleceu
de infarto aos 59 anos, sua irma fez ponte de safena aos 60. Meu pai teve o primeiro evento aos 40 anos, foi revascularizado aos 53 e no ano
seguinte teve que colocar stents! Saiu com tratamento de estatinas. N3o teve o diagndstico correto, seu colesterol era de 400 também. Somente
agora com atorvastatina aliada a Ezetimiba reduziu seus valores, porém tem sequelas. Poderia ter produzido muito mais! Qual é o valor para esta
situacao?

22 - Sim, como paciente, Qual: Ezetimiba., Positivo: Consegui abaixar o colesterol para a meta associado a Rosuvastatina 40mg., Negativo: Nao
houve nenhum efeito colateral até hoje.

32 - Sim, como paciente, Qual: Sinvastatina de 40mg, Ezetimiba de 10mg, Atorvastatina de 40mg e Rosuvastatina de 40mg, Positivo: Aos 30 anos fiz
exames de rotina: colesterol total de 400 e Idl-c 350. Iniciei com atorvastatina de 40mg, mas tive muito mal estar. Com outro médico reiniciei o
tratamento com sinvastatina de 40 e ezetimiba de 10mg, meu Ldl foi de 350 para 220. Somente apds iniciar com rosuvastatina de 40mg e ezetimiba
de 10mg consegui baixar o Idl para 100mg/dl e depois para 98mg/dl. Estou na dose maxima antes de entrar para a nova classe de inibidores da
PCSK9. Estou mudando a vida de meus filhos iniciando o tratamento precoce. Eles sdo magros, sauddveis, fisicamente ativos e com os mesmos
niveis de colesterol da familia., Negativo: A Atorvastatina de 40mg causou mal estar.

17/05/2018

Paciente

12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar, Minha familia paterna sofre ha geracGes desse problema é precisamos ter acesso a novos
produtos para uma melhor qualidade de vida.

22 -Nao

32 - Sim, como paciente, Qual: Trezor agora, Positivo: Relativos, Negativo: Trezor, usei o de 10 mg agora estou usando o de 20 mg fago exercicio
tenho dores musculares,, fago dieta mas sem mais nem menos as taxas sobem.
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17/05/2018

Grupos/associagdo/organi 12 - Discordo totalmente da recomendago preliminar, CARTA ABERTA A CONITEC REFERENTE AO PROTOCOLO CLINICO EDIRETRIZES TERAPEUTICAS

zagdo de pacientes

DE DISLIPIDEMIAS Considerando a necessidade de atualizagdo de Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas em “Dislipidemia: Prevencdo de
eventos cardiovasculares e pancreatite”, da Portaria SAS/MS n2 200, de 25 de fevereiro de 2013, e a luz de novas evidéncias cientificas e/ou da
necessidade de atender pacientes que permanecem sob alto risco, aqueles ndo controlados, doencas negligenciadas, os intolerantes as estatinas
disponiveis, entre outras situagdes, a Associacdo Brasileira de Hipercolesterolemia Familiar (AHF) emite sugestGes para o relatério referente a
insercdo da ezetimiba para a incorporacdo no referido protocolo.Considerando ainda a hipercolesterolemia familiar (HF) que é uma condicdo
herdada, pouco diagnosticada, que afeta 1 em cada 200 -300 individuos, associa-se a doencga aterosclerdtica precoce e, na familia de um individuo
portador, atinge a metade dos familiares, algumas consideragdes sobre esta entidade devem ser feitas, visando reduzir o risco a que esses
individuos estdo hoje expostos.Sabemos que a estimativa de pessoas com HF no Brasil varie entre 600.000 a 1.000.000 de individuos; destes menos
de 1% sdo diagnosticados, a minoria é adequadamente tratada e um contingente ainda menor alcanga as metas preconizadas de <70 ou <100
mg/dL para o LDL-colesterol. Isto porque a efetividade dos farmacos disponiveis ao publico é menor do que naqueles com dislipidemias comuns.Na
HF, os receptores de LDL que removem o colesterol da circulagdo ndo o fazem de forma eficaz. Assim, para o controle lipidico sdo necessarias
estatinas potentes (atorvastatina 40-80 mg ou rosuvastatina 20-40 mg, ou associacdo de ezetimiba a estas estatinas ou a sinvastatina). No entanto,
a rede publica ndo dispde de rosuvastatina (4x mais potente do que a atorvastatina e 8 x mais potente do que a sinvastatina) e nem da ezetimiba
(associada as estatinas reduz adicionalmente 20% do LDL-c).A prépria comissdo responsdavel pelo parecer a insergdo do evolocumabe para pacientes
com HFHo fez a seguinte citagdo a este protocolo em seu parecer em Janeiro de 2018, a saber:... " 2.2 Tratamento recomendado.O PCDT do
Ministério da Saude prevé tratamento de pacientes com hiperlipidemia familiar, mas ndo faz diferenciagao entre pacientes heterozigotos,
homozigotos ou heterozigotos compostos. O tratamento recomendado pelo Ministério da Saude através do PCDT de dislipidemia é com estatinas.
(7) Apesar de outras fontes sugerirem uso de estatina em alta poténcia, o PCDT de 2013 ndo prevé essa recomendacao. (7; 8) Adicionalmente, ndo
ha previsdo de alternativas ou intensificacdes de acordo com nivel de colesterol (ou fragGes) atingido com estatina. Também n&o ha previsido de
tratamento para falhas.Além de estatinas, a depender dos niveis de triglicerideos, pode-se considerar uso de fibrato e/ou acido nicotinico. (7)
Pacientes de muito alto risco cardiovascular devem ser acompanhados na atengao especializada. Apesar de ndo estar explicitado se pacientes com
hipercolesterolemia familiar se incluem nessa categoria, parece provavel que sim, considerando os riscos associados com essa condicdo e a
prevaléncia da condi¢do.(7. Saide Md: DISLIPIDEMIA: PREVENCAO DE EVENTOS CARDIOVASCULARES E PANCREATITE. Ministério da Saude, 2013.)"
Enfatizamos que até o momento este é o Unico protocolo que pode atender as pessoas com HF, as quais ndo estao respondendo aos medicamentos
ja inseridos neste protocolo. Enfatizamos que apesar de atender o CID E78.00 o algoritmo descrito enfatiza somente a trigliceridemia. O perfil de
uma pessoa com HF na atengdo primdria é colesterol total e fragGes altos, triglicerides baixo e glicemia normal. Do contrario seria uma dislipidemia
mista ou hipertrigliceridemia, outra condi¢do genética. E que poderia prevenir milhares de MORTES PREMATURAS POR
DOENGASCARDIOVASCULARES.A inclusdo da ezetimiba no protocolo do PCDT de Dislipidemias ird se constituir num avango e propiciard um melhor
tratamento a muitas pessoas com HF que ndo atingiram metas até entdo. Esse farmaco é eficaz na reducdo do colesterol, como citado neste
relatério, e seguro, sendo que os resultados do uso em longo prazo foram consolidados em numerosos ensaios clinicos e metanalises,
demonstrando reducdo lipidica proporcional a reducdo de eventos cardiovasculares, mortalidade, sem aumento de efeitos adversos.Considerando
que todos os farmacos ja sugeridos pela AHF em consulta anterior, para integrar a lista de medicamentos para tratamento das dislipidemias, tém
patente expirada, QUE OS EFEITOS ADVERSOS das ESTATINAS TEM UMA RELACAO DOSE-dependente, inclusive para o desenvolvimento de
diabetes, e que foi demonstrado efeito adicional de redugdo de 24%, solicitamos a inclusdo da ezetimiba, que ird beneficiar um grande nimero de
individuos que estdo fora das metas, que apresentam intolerancia a estatinas, alto risco residual, e risco de um primeiro evento cardiovascular.E
como representantes de mais de 600 mil pessoas com HF no Brasil é que pedimos uma resposta mais completa e adequada ao cenario atual para a
inclusdo da ezetimiba, com base no algoritmo para pessoas com HF, ja publicada em sociedades médicas nacionais e internacionais, e que considere
0s custos totais dos infartos precoces, com a perda da qualidade de vida, da produtividade e medicamentos muito mais caros, e enfatizamos que
também sdo necessarios para manter a vida destas pessoas.Permanecemos abertos a quaisquer esclarecimentos.Atenciosamente, AHF

22 - Sim, como paciente, Qual: Como representantes de pacientes tivemos experiéncia com ezetimiba para HF., Positivo: Como representantes de
pacientes temos relatos de terapia combinada com ezetimiba aumenta a resposta as estatinas. A ezetimiba ndo interfere na absorgao das
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vitaminas., Negativo: Ndo ha relatos de efeitos adversos.

32 - Sim, como paciente, Qual: Como representantes de pacientes tivemos experiéncia com todas as estatinas preconizadas neste protocolo, mais a
rosuvastatina, fenofibrato, acido nicotinico, ezetimiba, resinas, inibidor-PCSK9 e, nos EUA, a aférese, que estd salvando vidas de criangas HFHo, com
reducdes drasticas no colesterol. Elas fazem o procedimento a cada 15 dias., Positivo: Como representantes de pacientes temos relatos de metas
atingidas com a associagdo de ezetimiba e inibidores da PCSK9, paciente HFHe grave que finalmente reduziu seu LDL para 40 mg/dL sem efeitos
adversos. Metas de LDL 100 mg/dL somente com atorvastatina de 80mg ou rosuvastatina de 40mg, associados a 10mg de ezetimiba., Negativo:
Como representantes de pacientes temos relatos de que o tratamento disponivel ndo reduz de forma adequada os indices de colesterol. Todas as
estatinas causaram algum efeito colateral, bem como os sequestrantes de acidos biliares, mas todos os medicamentos disponiveis sdo necessarios
para a nossa sobrevivéncia. Ha relatos de efeitos adversos como fadiga, rubor e dores musculares em todos os medicamentos. Extrema dificuldade
de pacientes em atingir as metas com a sinvastatina 80mg e com atorvastatina 80mg.

11/05/2018 Interessado no tema 12 - Concordo totalmente com a recomendacgdo preliminar,
22 - Nao
32 - Sim, como paciente, Qual: Sinvastatina, Positivo: Diminuicdo dos niveis de colesterol, Negativo: Nao verifiquei efeitos negativos

17/05/2018 Paciente 12 - Discordo totalmente da recomendacéo preliminar, Este medicamento ja foi aprovado pelo FDA, dos Estados Unidos, e ja é distribuido
gratuitamente aos pacientes na Inglaterra pelo Servigo de Saude Inglés. O seu uso correto, pelos portadores de hipercolesterolemia familiar
hereditéria, € muito importante e tras significativos resultados que venho acompanhando na reducdo dos niveis de colesterol,
diminuindo/retardando, consequentemente, a incidéncia de doengas corondrias.
22 - Nao
32 - Sim, como paciente, Qual: Crestor 40 mg (astrazeneca) e Zetia 10 mg., Positivo: Mantiveram os niveis do colesterol mais baixos, mas ndo
reduziram de forma significativa, pois sou portador de hipercolesterolemia familiar hereditaria e ja estou usando a dose maxima destes
medicamentos., Negativo: A utilizacdo de estatinas pelos portadores de hipercolesterolemia familiar hereditdria ndo alcanca toda a reducgdo de
colesterol esperada/necesséria e aumenta a exposi¢do dos usuarios aos problemas de dor em juntas e musculares, além de prejuizos de cognicdo,
pelo uso continuado e em dosagem maxima de estatinas.

11/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendagao preliminar,
22 - Ndo
32-Nao

16/05/2018 Paciente 12 - Discordo totalmente da recomendacéo preliminar,
22 -Nao
32 - Sim, como paciente, Qual: Atorvastatina, Positivo: Baixa o colesterol, Negativo: Doi as pernas os musculos

15/05/2018 Paciente 12 - Concordo parcialmente da recomendacgdo preliminar, Ndo posso nada afirmar ou contradizer, nunca fiz uso. E parei de tomar qualquer droga

para colesterol, pois me fazem mal.
22 - Nao

32 - Sim, como paciente, Qual: Sinvastatina, ortovastatina e um fitoterapicos que me tira o sono. , Positivo: Nada positivo, dor nas pernas e gluteos,
Negativo: Ndo abaixa os indices signifivamente
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15/05/2018 Profissional de saude 12 - Concordo totalmente com a recomendagdo preliminar,
22 - Ndo
32-Nao
15/05/2018 Paciente 12 - Discordo totalmente da recomendacdo preliminar, Pois meu colesterol genético alimenta quando falta este remédio

22 - Sim, como paciente, Qual: Créstor associado ao zetia e com o metri, Positivo: Diminui o colesterol, Negativo: Nenhum

32-Nao

14/05/2018 Paciente 12 - Discordo totalmente da recomendacéo preliminar, Precisamos de novos tratamentos. Estatinas tem muitos efeitos colaterais.
22 - Nao

32 - Sim, como paciente, Qual: Estatina, Positivo: Baixou o colesterol. , Negativo: Dores musculares, baixou a testosterona.

14/05/2018 Paciente 12 - Discordo totalmente da recomendacgao preliminar, tenho colesterol alto genetico, vo, made , irmdos e filha precisamos que seja disponibilizado
pelo SUS
22 - Sim, como paciente, Qual: sinvastatina, ezetimiba, rovastatina, Positivo: com ezetimiba e rosvastatina tive uma baixa consideralvel nas taxas de
colesterol , Negativo: tenho muitas dores nas pernas e pés com todos
32 - Sim, como paciente, Qual: sim sinvastatina, ezetimiba e rovastatina calcica de 20mg, Positivo: o ezetimiba teve uma baixa consideravel nas
taxas de colesterol., Negativo: qualquer um dores nas pernas e pes

14/05/2018 Paciente 12 - Discordo totalmente da recomendac3o preliminar, E o Gnico que eu posso usar.NAO POSSO USAR ESTATINAS.
22 - Sim, como paciente, Qual: Ezetimiba e estatinas, Positivo: Abaixavam as taxas de colesterol, Negativo: As estatinas causavam efeitos colaterais
muito fortes.Dores musculares,cdibras,aumento das enzimas hepaticas e rabdomiolise

32 - Sim, como paciente, Qual: Ja tive experiéncia com dieta,exercicio,estatinas., Positivo: As estatinas baixavam as taxas.O Ezetimiba também.,
Negativo: As estatinas causavam fortes dores musculares,aumento de enzimas hepaticas,cdibras e rabdomiolise

14/05/2018 Paciente 12 - Discordo totalmente da recomendagao preliminar, Se tem como diminuir o colesterol,mais rapido!
22 - Nao

32 - Sim, como paciente, Qual: As nistatina, Positivo: Pouco efeito?, Negativo: Arrebenta meu figado.
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17/05/2018

Grupos/associagdo/organi 12 - Discordo totalmente da recomendag3o preliminar, Sdo Paulo, 16 de maio de 2018.Assunto: Consulta Publica — Relatério Preliminar da Analise

zagdo de pacientes

de Incorporagao de Ezetimiba.Contribui¢des do Instituto Lado a Lado pela VidaO Colesterol como principal causador das doengas cardiovasculares
no Brasil Estudos ja demonstraram que tabagismo e lipidios anormais (colesterol alto) sdo os fatores de risco modificaveis mais importantes para
prevencdo de um infarto. Juntos eles sdo responsaveis por dois tercos do risco de um infarto agudo do miocardio. Segundo a Sociedade Brasileira de
Cardiologia (SBC), cerca de 40% da populagdo adulta e 20% dos jovens brasileiros tém niveis elevados de mau colesterol ou o colesterol ruim na
corrente sanguinea. Tal fator é uma das principais causas de doencas cardiovasculares. Nesse elevado grupo de pacientes, podemos destacar
pacientes que se encontram em situagdo de risco ainda maior: sdo aqueles que tém hipercolesterolemia familiar (HF). A HF é uma condigdo
hereditdria causada por mutagdes genéticas que levam a niveis de colesterol ruim marcantemente elevados, resultando em um risco de DCV
prematura durante a vida 20 vezes elevado. Segundo a SBC, a HF atinge cerca de 300 mil brasileiros, sendo que, apenas 3.000 ja tiveram a doenca
detectada.Ha ampla evidéncia que demonstra que a diminui¢do dos niveis de colesterol ruim leva a redugdo no risco de eventos cardiovasculares.
Estudos mostraram uma forte relagcdo entre a diminui¢cdo do mau colesterol e reducdo de eventos CV, incluindo mortalidade. Esses estudos
consistentemente mostraram que os pacientes com alto risco CV se beneficiam da redu¢do do mau colesterol. Em média, cada redu¢do de 39mg/dL
(Immol/L) no colesterol ruim reduz o risco anual de eventos CV importantes de um paciente em 20% a 25%.Neste ponto, queremos chamar a
atencdo e discutir também o fato de que um grande percentual da populagdo que estd em alto risco de doenga cardiovascular, por conta do
colesterol elevado (incluindo os pacientes com HF) ndo tem a menor ideia deste risco. Ou seja, como promover politicas publicas de satide que
tratem esta parcela significativa da populagdo, uma vez que atualmente ndo hda nada especifico para o controle do colesterol.A Consulta Publica da
CONITEC A Conitec disponibilizou, na forma de Consulta Publica o relatério preliminar da analise de incorporagao de Ezetimiba. O documento estd
disponivel para o envio de contribui¢des até o dia 17/05.Entre os avancgos citados no texto esta o reconhecimento do Ministério da Saude de que
apesar da prevaléncia da doencga, a populagdo desconhece os seus dados e impacto. Neste sentido, o estudo ELSA-Brasil de 2016 concluiu que a
frequéncia de colesterol-LDL alto na populagdo brasileira é elevado (45,5%), acompanhado de baixas taxas de conhecimento do problema,
tratamento e controle, além da demarcada disparidade socioeconémica. Com os dados obtidos na literatura e apds discussdo com especialistas, a
prevaléncia melhor estimada de dislipidemias em adultos na populagdo brasileira varia de 12,5% a 20%. O Ministério também cita, no relatdrio
destinado a sociedade, a importancia do tratamento da dislipidemia envolver cuidado com a saide de um modo geral, e prevé medidas
direcionadas ndo somente a redugao do colesterol, mas ao risco cardiovascular como um todo. Por isso deve incluir uma alimentagao saudavel e
balanceada, a pratica de exercicios fisicos e cessacdo do tabagismo.Atualmente, o Ministério da Saude, adota a sinvastatina como medicamento de
referéncia, elencando outras estatinas, os fibratos e o acido nicotinico como terapias adicionais. Alguns deles podem ser usados de forma associada
ou nao, a depender da necessidade. O tratamento da dislipidemia é direcionado para os pacientes sob risco cardiovascular com o objetivo de
reversao deste risco e prevengdo do desenvolvimento da aterosclerose e de eventos cardiovasculares maiores como: infarto do miocardio,
necessidade de revascularizagdo miocardica e acidente vascular cerebral.Entre os retrocessos esta, por exemplo, a percepgdo de que a frequéncia
de intolerancia as estatinas é pequena.No intuito de delimitar o impacto orcamentario e os beneficios do tratamento, a CONITEC utilizou como
parametro de analise uma populagdo especifica. A populagdo elegivel foi calculada a partir da quantidade de internagdes por sindrome coronariana
aguda entre 2007 e 2016, além de dados da literatura. A conclusdo destes estudos foi que até 1% apresentard eventos adversos que resultem em
suspensao das estatinas sendo os candidatos ao uso de Ezetimiba. Pacientes com hipercolesterolemia familiar representam de 0,2% a 0,5% da
populagdo brasileira, sendo também candidatos ao uso do medicamento.Outro parametro considerado, foram os desfechos de mortalidade ou de
eventos cardiovasculares maiores (infarto ndo fatal, acidente vascular cerebral ou revascularizacdo) para individuos ndo portadores de
hiperlipidemia familiar. Para portadores de hiperlipidemia familiar, também foi considerada a taxa de redug¢do dos niveis de colesterol.O estudo
SHARP demonstrou uma redugdo de 17% na incidéncia de eventos aterosclerdticos maiores (IAM ndo fatal, mortalidade coronariana, AVC
isquémico, qualquer procedimento de revascularizagao) no grupo tratado ao longo de 5 anos. Apds calculos levando em conta total aderéncia ao
tratamento, pacientes com DRC em regime de sinvastatina mais ezetimiba teriam seu risco de eventos aterosclerdticos maiores reduzidos em 25%,
o que traz beneficio substancial para pacientes em prevenc¢do primaria e, mais ainda, na prevengao secundaria. Estudos anteriores mostram que a
reducdo do LDL-C é proporcional a redugdo de eventos CV e que a adigdo de ezetimiba corresponderia a 3 dobras de dose de estatina, reduzindo
mais intensamente estes niveis com maior redugdo dos riscos.O estudo IMPROVE-IT avalia a adicdo de ezetimiba a sinvastatina e mostra que a
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09/05/2018

Interessado no tema

combinagdo com uma medicagdo que diminui a absorgdo intestinal de colesterol reduz aproximadamente 24% a mais o nivel de LDL-C quando
comparado com a monoterapia com sinvastatina, numa populagdo de pacientes que estiveram hospitalizados por sindrome coronariana aguda nos
ultimos 10 dias. A combinac¢do dos dois medicamentos versus sinvastatina isolada resulta em diminui¢do significativa do risco de eventos
cardiovasculares, com diminuigdo de 2% no desfecho primario composto de morte cardiovascular, eventos coronarianos e AVC nao fatal.Os custos
relacionados ao tratamento foram baseados nas ultimas compras feitas pelo Ministério da Saude para atender demandas judiciais. Foi elaborado
um modelo de impacto orgamentario com o objetivo de estimar os gastos do Ministério da Saide com a possivel incorporagao de ezetimiba para o
tratamento da dislipidemia. Assumiu-se que o primeiro ano apds a incorporagdo seria 2019 e o cdlculo foi feito para 5 anos apds a incorporagao. A
populagdo considerada para o calculo de impacto orcamentario foi a seguinte: pacientes com sindrome coronariana aguda prévia e que apresentem
recorréncia dos eventos 19 cardiovasculares ou piora da doenga aterosclerdtica (isquemia) na vigéncia de uso de doses maximas toleradas de
estatinas, ou que sejam intolerantes as estatinas.Os custos de aquisicdao de ezetimiba considerados foram baseados no preco de aquisicao da
compra feita pelo Departamento de Logistica em Saude (DLOG/SE/MS) de RS 1,59 por comprimido, em 30/11/2017.Foram considerados apenas os
custos adicionais com a aquisicao de ezetimiba, visto que a indicagdo proposta para incorporacao é como terapia em adigao as estatinas, ou
monoterapia no caso de pacientes intolerantes as estatinas.Desse modo, a estimativa de impacto orcamentario para incorporagao de ezetimiba foi
de RS 31 milhdes a RS 95 milhdes para o primeiro ano apds a incorporacio, e de RS 301 milhdes a RS 781 milhdes ao final dos cinco primeiros anos
apos a incorporacdo.O relatério foi elaborado como parte da conduta de revisdo do Protocolo Clinico e Diretriz Terapéutica (PCDT) de Dislipidemia:
Prevencgdo de Eventos Cardiovasculares e Pancreatite, do Ministério da Saide.Os membros do Plendrio concordaram que a indicagdo proposta para
a incorporacgdo da ezetimiba foi muito abrangente e as evidéncias cientificas encontradas, em associacdo a estatina, apresentaram muitas
inconsisténcias. Cabe ressaltar que o que os técnicos entendem por inconsisténcia é o fato, principalmente, de ndo terem sido realizados estudos
que analisassem o beneficio da ezetimiba como Unica opgao terapéutica a ser fornecida pelo paciente, tal argumento ndo deve prosperar uma vez
gue o medicamento foi desenvolvido para utilizagdo conjugada com as estatinas.Entretanto, por entenderem a importancia da prevencgdo de
eventos cardiovasculares, sugerem que o medicamento ezetimiba seja avaliado em populagées mais especificas, como pacientes com alto risco de
eventos cardiovasculares e que tenham apresentado sintomas de toxicidade com o uso de estatinas.A contribuicdo nesta consulta publica vai ao
encontro da necessidade de se ter uma jornada terapéutica bem definida, com mais op¢des medicamentos. No caso da incorporagao ser aprovada,
é provavel que haja uma reducdo da ocorréncia de resultados adversos, como por exemplo, infarto agudo do miocérdio e avc.

22 -Nao
32-Nao
12 - Discordo totalmente da recomendacgao preliminar,
22 - Ndo
32-Nao

11/05/2018

09/05/2018

Interessado no tema

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendagao preliminar,
22 -Nao
32-Nao
12 - Discordo totalmente da recomendacgao preliminar,
22 - Ndo
32-Néao
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09/05/2018 Familiar, amigo ou 12 - Discordo totalmente da recomendacgao preliminar,
cuidador de paciente 22 - N3o
32-Nao

09/05/2018 Familiar, amigo ou 12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
cuidador de paciente 22 Nio
32-Ndo

09/05/2018 Familiar, amigo ou 12 - Discordo totalmente da recomendagao preliminar,
cuidador de paciente 22 Nio
32-Nao

09/05/2018 Familiar, amigo ou 12 - Discordo totalmente da recomendacgdo preliminar,
cuidador de paciente 22 - Nio
32-Nao

09/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Ndo
32-Nao

10/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Nao
32-Nao

09/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacéo preliminar,
22 - Nao
32-Nao

10/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 -Nao
32-Nao

09/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,

22 - Nao
32-N3o
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09/05/2018 Familiar, amigo ou 12 - Discordo totalmente da recomendacg&o preliminar,
cuidador de paciente 22 - Nio
32-Nado

09/05/2018 Familiar, amigo ou 12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
cuidador de paciente 22 Nio
32-Nao

09/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Nao
32-Nao

09/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacgao preliminar,
22 - Nao
32-Nao

09/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 -Nao
32-Nao

09/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Nao
32-Nao

09/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacéo preliminar,
22 - Nao
32-Nao

09/05/2018 Familiar, amigo ou 12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
cuidador de paciente 22 Nio
32-Nao

10/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,

22 -Nao
32-N3o
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11/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacgao preliminar,

32-Nao

10/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Ndo
32-Nao

10/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendagao preliminar,
22 - Nao
32- Nado

10/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacgao preliminar,
22 - Ndo
32-Nao

10/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Ndo
32-Nao

10/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 -Nao
32-Nao

10/05/2018

Interessado no tema

12 - Discordo totalmente da recomendacéo preliminar,
22 -Nao
32-Nao

10/05/2018

Profissional de saude

12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar, O ezetimibe tem demonstrado a partir de estudos cientificos conhecidos e em real lufe ser
uma excelente associagdo para pacientes portadores de dislipidemias e que mesmo potentes estatinas ndo conseguem atingir uma queda de Idl.
Além disso, podemos usa-lo quando o paciente tem uma intolerancia a estatina.

22 - Sim, como profissional de salide, Qual: Estatinas. sinvastatina, Atorvastatina, rosuvastatina, Positivo: Eles diminuem o Ldl de uma forma geral,
alguns sdo mais pitentes, Negativo: Mialgia importante, levando até a impossibilidade de movimento e cpk alta podendo levar até a insuficiéncia
tenal

32 - Sim, como profissional de saude, Qual: Atorvastatina, rosuvastatina, alirocumBe, Positivo: Queda do LDL colesterol, Negativo: Rabdomiolise
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10/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacgao preliminar,
22 - Nao
32-Nao

10/05/2018 Profissional de saude 12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar, Muitos dislipidemicos familiares possuem deficiéncia genética no qual somente o ezetimiba
estabiliza, independente da estatina. Outra informagdo importante é que ndo conseguimos controle do colesterol |, mesmo com estatinas potentes.
Na maioria das vezes temos que associar ezetimiba para atingirmos as metas preconizadas pela SBC de prevenc¢do de doengas cardiovasculares que
estdo bem rigidas para paciente de intermediario e alto risco. Metas estas que mostraram valor estatisticos em diminuicdo de eventos ao longo de
10 anos.
22 - Sim, como profissional de salide, Qual: Ezetimiba associado as estatinas - sempre estatinas potentes como atorvastatina e rosuvastatina. Nao
vejo necessidade de associar ezetimiba a uma estatina como a sinvastatina por exemplo, pelo fato explicado acima. Ndo atingimos metas. , Positivo:
Atingir niveis alvos de colesterol Idl e ndo hdl. Diminui¢cdo de morbimortalidade em 10 anos comprovado por estatisticas , Negativo: Ezetimiba
nunca vi
32-Nao

10/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacgao preliminar,
22 - Nao
32-Nao

10/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Nao
32-Nao

10/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Nao
32-Nao

10/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacéo preliminar,
22 -Nao
32-Nao

10/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 - Nao
32-Nao

10/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,

22 -Nao
32-N3o
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10/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacgao preliminar,

32-Nao

10/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendacao preliminar,
22 -Nao
32-Nao

10/05/2018 Interessado no tema 12 - Discordo totalmente da recomendagao preliminar,
22 - Nao
32-Nao
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