
 Contribuições da Consulta Pública - Formulário Experiência ou Opinião - Terapia-alvo para o tratamento de 
primeira linha do melanoma avançado não-cirúrgico e metastático - CONITEC

Dt. contrib. Contribuiu como Descrição da contribuição

10/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

12/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O que puder fazer para testar e melhorar a vida do paciente, deveria ser aplicado na prática.

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, As pessoas que estão doente tem direto de decidir, elas estão sofrendo com a doenças, elas que tem que vê o que melhor para elas e 
não opinião de quem não está na pele dessas pessoas.

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, É uma questão de justiça, pois todos nós contribuimos 

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Se há melhoras ao paciente então deve ser implementado

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Concordo, Se não foi favorável, deve estar faltando estudos que possam  favorecer posteriormente pacientes alvo.

2ª - Não

3ª - Não
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Dt. contrib. Contribuiu como Descrição da contribuição

09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O SUS é um sistema público e deve dar o tratamento correto e adequado a todos. Para os casos em que o tratamento mais adequado 
for um destes, o SUS deve fornecer. A incorporação das terapias não implica automaticamente no uso delas, mas a não incorporação implica 
automaticamente na negativa de possibilidade de tratamento adequado a todos os pacientes, portanto a referida recomendação preliminar é 
indevida.

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O SUS é um sistema público e deve dar o tratamento correto e adequado a todos. Para os casos em que o tratamento mais adequado 
for um destes, o SUS deve fornecer. A incorporação das terapias não implica automaticamente no uso delas, mas a não incorporação implica 
automaticamente na negativa de possibilidade de tratamento adequado a todos os pacientes, portanto a referida recomendação preliminar é 
indevida.

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O SUS é um sistema público e deve dar o tratamento correto e adequado a todos. Para os casos em que o tratamento mais adequado 
for um destes, o SUS deve fornecer. A incorporação das terapias não implica automaticamente no uso delas, mas a não incorporação implica 
automaticamente na negativa de possibilidade de tratamento adequado a todos os pacientes, portanto a referida recomendação preliminar é 
indevida.

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Exérese, Positivo: A exérese e biópsia garantem extração com margens de segurança. , Negativo: A 
simples exérese com margem pode não ser resolutiva em alguns casos. Necessitando de terapia adjuvante. 

10/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Os pacientes precisam muito desses tratamentos sem eles enquanto permanecem vivos ficam muito vulneráveis.

2ª - Não

3ª - Não
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Dt. contrib. Contribuiu como Descrição da contribuição

10/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O SUS é um sistema público e deve dar o tratamento correto e adequado a todos. Para os casos em que o tratamento mais adequado 
for um destes, o SUS deve fornecer. A incorporação das terapias não implica automaticamente no uso delas, mas a não incorporação implica 
automaticamente na negativa de possibilidade de tratamento adequado a todos os pacientes, portanto a referida recomendação preliminar é 
indevida.

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O SUS é um sistema público e deve dar o tratamento correto e adequado a todos. Para os casos em que o tratamento mais adequado 
for um destes, o SUS deve fornecer. A incorporação das terapias não implica automaticamente no uso delas, mas a não incorporação implica 
automaticamente na negativa de possibilidade de tratamento adequado a todos os pacientes, portanto a referida recomendação preliminar é 
indevida.

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Acho todas as terapias que possam auxiliar os pacientes prolongarem a vida deverão ser incluidas

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, A imunoterapia e a terapia alvo são tratamentos que permitem ao Estado garantir o Art. 196 da Constituição Brasileira, que rege que a 
saúde é direito de todos e dever do Estado. Por isso, é fundamental que estes novos tratamentos sejam incorporados no SUS como tratamento de 
primeira linha do melanoma avançado não-cirúrgico e metastático. 

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Cobimetinibe, vemurafenibe, pembrolizumabe e ipilimumabe, Positivo: Sobrevida livre de progressão 
tem sido um diferencial. O tratamento de modo geral é bem tolerado e o pct pode manter sua rotina e qualidade de vida, baixa toxicidade., 
Negativo: Na

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Dacarbazina, Positivo: Obsoleto , Negativo: Duração da resposta ao tratamento é curta e toxicidade alta 
impactando na qualidade se vida do paciente. 
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Dt. contrib. Contribuiu como Descrição da contribuição

10/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O SUS é um sistema público e deve dar o tratamento correto e adequado a todos. Para os casos em que o tratamento mais adequado 
for um destes, o SUS deve fornecer. A incorporação das terapias não implica automaticamente no uso delas, mas a não incorporação implica 
automaticamente na negativa de possibilidade de tratamento adequado a todos os pacientes, portanto a referida recomendação preliminar é 
indevida.

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Medicamentos contrs canceres geralmente sao caros e sua gratuidade beneficiaria a população mais carente e geralmente mais 
suscetíveis a doenças

2ª - Sim, como paciente, Qual: Fuisubmetidoa a dois procedimentos na face., Positivo: Na época foi positivo,  mas a doenca está voltando, Negativo: 
Demora em niva avaliação

3ª - Não

10/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Imunoterapia, Positivo: Redução de acometimento nodal, aumento de sobrevida de e de qualidade de 
vida, Negativo: Quimioterapia- muitos efeitos colaterais e pouca resposta ao tratamento

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Cirurgica QuimioterapiaImunoterapia , Positivo: Cirurgia - curativa nos estágios iniciaisImunoterapia-  
aumento de sobrevida e melhor qualidade de vida, Negativo: Cirurgia extensa- mutilação Quimioterapia - sem resposta efetiva e com muito efeito 
colateralImunoterapia- sem efeitos colaterais significantes
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Dt. contrib. Contribuiu como Descrição da contribuição

10/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, A imunoterapia tem se mostrado como a melhor terapia em pacientes de melanoma não cirúrgico e metastásicos, melhorando a 
sobrevida dos pacientes. A inclusão da terapia vai de encontro ao artigo 196 da constituição brasileira.

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, A imunoterapia e a terapia alvo são tratamentos que permitem ao Estado garantir o art. 196 da Constituição Brasileira , que rege que a 
saúde é direito de todos e dever do Estado. Por isso é fundamental que estes novos tratamentos sejam incorporados ao SUS como tratamento de 
primeira linha do melanoma avançado, não cirúrgico e metastático

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Não Concordo e Não Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

08/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Biópsias Cirurgia com enxerto por 2 vezes do peito do pé da minha mãe E segunda cirurgia para 
retirada de 18 nódulos no linfonodo, Positivo: Minha mãe está há 1 ano 4 meses sem novos procedimentos , Negativo: A perna da minha mãe não 
desinchou mais não existe alternativa depois da retirada do linfonodo 

13/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, É uma opção de tratar pessoas com uma doença incurável e que leva a uma morte desumana.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: QTX recomendado pela sociedade de oncologia americana e européia , Positivo: Melhora na qualidade 
de vida, Negativo: Tratamento às vezes sem resposta adequado

3ª - Não

13/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, É muito importante para a população em geral que faça parte do rol de cobertura.

2ª - Não

3ª - Não
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Dt. contrib. Contribuiu como Descrição da contribuição

13/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Essas medicação garantem a sobrevida dos pacientes e ótima melhora no quadro clínico.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Imunoterapia- pembrolizumabe., Positivo: Após a 4 aplicação meu marido teve uma melhora muito 
boa no seu quadro clínico.Vou a ter movimentos cognitivos, um grande avanço., Negativo: Efeitos não posso dizer que foi negativo, em comparação 
com quimioterapia. Foram vômitos e enjoos.

3ª - Não

13/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, A vida de familiares não tem preço! O governo deveria investir em pesquisas e custear esses tratamentos extremamente necessário 
para a sobrevivência daqueles q precisam. Orçamentos tornam-se apenas numeros qndo a doença bate a sua porta. Que esta opinião seja levada em 
consideração.  Me coloco a disposição e o paciente também, para pesquisas se necessário. 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Imunoterapia pembrolizumabe, Positivo: Auxiliou no tratamento, Negativo: Não houve

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Químio e rádio terapias diversas, Positivo: Diversos efeitos positivos, porém sem cura , Negativo: Não 
houve cura

13/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Todos tem direito a saúde.

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Braquiterapia, Positivo: Muito recente o tratamento, Negativo: Não posso avaliar ainda. 

13/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Absurdo! Quem concordou com o nao fornecimento da medicação ja esteve em um hospital  do SUS? Ja acompanhou o tratamento de 
melanoma metastatico? Eu já! Perdi minha irma com 37 anos enfermeira, trabalhava em 2 empregos ambos atendendo o SUS. Ingressamos na 
justiça  para ter acesso as medicações e essas chegaram exatos 5 meses apos a morte da minha irmã. Minhas sobrinhas hj crescem sem mãe e eu 
sem esperança de termos uma sociedade igualitária!

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Zelboraf., Positivo: Acima  de tudo, esperança em ter mais qualidade de vida, esses medicamentos sao 
a ultima palavra em tecnologia para um cancer tão letal. , Negativo: O simples nao fornecimento ja é  um ponto negativo. Uma espera interminável 
pela justiça e suas burocracias. Na minha família, qdo chegou, ja era tarde. 

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nao sei precisar as medicacoes prescritas para minha irma qdo se encontrava doente, até pq na 
mesma época minha mãe tbm teve câncer e tbm acabou falecendo 3 meses antes da minha irmã,  então não sei precisar qual medicação especifica 
usava. Mas o Zelboraf ( nome comercial) não chegou a tempo!, Positivo: No caso que acompanhei, a medicação de "entrada " para melanoma nao 
surtiu efeito na minha irmã,  por isso  nos foi indicado o Zelboraf, Negativo: O não fornecimento ja é um ponto negativo em qualquer tratamento 
oncologico
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Dt. contrib. Contribuiu como Descrição da contribuição

09/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, A recomendação deveria ser favorável visto a incidência da doença e a importância do tratamento! 

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O SUS é um sistema público e deve dar o tratamento correto e adequado a todos. Para os casos em que o tratamento mais adequado 
for um destes, o SUS deve fornecer. A incorporação das terapias não implica automaticamente no uso delas, mas a não incorporação implica 
automaticamente na negativa de possibilidade de tratamento adequado a todos os pacientes, portanto a referida recomendação preliminar é 
indevida.

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O SUS é um sistema público e deve dar o tratamento correto e adequado a todos. Para os casos em que o tratamento mais adequado 
for um destes, o SUS deve fornecer. A incorporação das terapias não implica automaticamente no uso delas, mas a não incorporação implica 
automaticamente na negativa de possibilidade de tratamento adequado a todos os pacientes, portanto a referida recomendação preliminar é 
indevida.

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Se trás melhoras aos que mais precisam então deve ser implementada.

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O SUS é um sistema público e deve dar o tratamento correto e adequado a todos. Para os casos em que o tratamento mais adequado 
for um destes, o SUS deve fornecer. A incorporação das terapias não implica automaticamente no uso delas, mas a não incorporação implica 
automaticamente na negativa de possibilidade de tratamento adequado a todos os pacientes, portanto a referida recomendação preliminar é 
indevida.

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, O cidadão tem direito a tratamento das doenças 

2ª - Não

3ª - Não
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Dt. contrib. Contribuiu como Descrição da contribuição

09/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Brasileiros doentes merecem e precisam ser socorridos

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Todos os pacientes do SUS merecem o direito tanto diagnóstico quanto de tratamento.Sendo assim, deveriam distribuir a todos os 
pacientes os medicamentos necessários  ao tratamento do MELANOMA.Só os que vivenciam de perto esta doença, entendem e temem não ter a 
possibilidade do tratamento via SUS, ainda mais os que precisam e sua única opção é o SUS.

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O SUS é um sistema público e deve dar o tratamento correto e adequado a todos. Para os casos em que o tratamento mais adequado 
for um destes, o SUS deve fornecer. A incorporação das terapias não implica automaticamente no uso delas, mas a não incorporação implica 
automaticamente na negativa de possibilidade de tratamento adequado a todos os pacientes, portanto a referida recomendação preliminar é 
indevida.

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Todos os pacientes com Melanoma precisam desses tratamentos

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nivolumabe e Ipilimumabe, Positivo: Percentual maior de cura, Negativo: Dores de cabeça e febre

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nivolumabe e Ipilimumabe, Positivo: Percentual alto de cura, Negativo: Dores de cabeça e febre

09/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O Sus tem que acrescentar estas terapias para câncer

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O SUS é um sistema público e deve dar o tratamento correto e adequado a todos. Para os casos em que o tratamento mais adequado 
for um destes, o SUS deve fornecer. A incorporação das terapias não implica automaticamente no uso delas, mas a não incorporação implica 
automaticamente na negativa de possibilidade de tratamento adequado a todos os pacientes, portanto a referida recomendação preliminar é 
indevida.

2ª - Não

3ª - Não
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Dt. contrib. Contribuiu como Descrição da contribuição

09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Terapia que talvez seja a última esperança do paciente de oncologia

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Concordo, Diversos estudos apontam o aumento da sobrevida para casos metastáticos com imunoterapia e terapia alvo , ao invés do uso de 
Dacarbazina. 

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O SUS é um sistema público e deve dar o tratamento correto e adequado a todos. Para os casos em que o tratamento mais adequado 
for um destes, o SUS deve fornecer. A incorporação das terapias não implica automaticamente no uso delas, mas a não incorporação implica 
automaticamente na negativa de possibilidade de tratamento adequado a todos os pacientes, portanto a referida recomendação preliminar é 
indevida.

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Cirurgias e dexametadona, Positivo: Retirar tumores e tentativa de controlar o aparecimento de 
outros, Negativo: As cirurgias são procedimentos muito invasivos, doloridos e que não garantem o controle do avanço do câncer 

09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Tenho um amigo  que está em tratamento e com redução tumor

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Grupos/associação/organi
zação de pacientes

1ª - Discordo, A ACBG Brasil segue o manifesto da Oncoguia e Melanoma Brasil, pois acredita-se que é necessária uma negociação incansável até que 
seja viabilizada a disponibilização de imunoterapia no SUS. O Ministério da Saúde não pode desistir do paciente com melanoma e no caso dos 
laboratórios, a redução dos valores dos medicamentos é de extrema importância, visto que muitos pacientes são hipossuficientes. Aliado a isso, é 
importante destacar que a imunoterapia para o tratamento do melanoma é considerada medicação essencial na lista da OMS e  tem sim o potencial 
de CURAR melanoma metastático.

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O SUS é um sistema público e deve dar o tratamento correto e adequado a todos. Para os casos em que o tratamento mais adequado 
for um destes, o SUS deve fornecer. A incorporação das terapias não implica automaticamente no uso delas, mas a não incorporação implica 
automaticamente na negativa de possibilidade de tratamento adequado a todos os pacientes, portanto a referida recomendação preliminar é 
indevida.

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Concordo, 

2ª - Sim, como paciente, Qual: Interferon e Ribavirina, Positivo: Zerou a hepatite, Negativo: Fraqueza e queda de cabelo

3ª - Não
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Dt. contrib. Contribuiu como Descrição da contribuição

10/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Esta terapia comprovadamente aumenta a expectativa  de vida do paciente  e melhora suas condições clínicas e deveria ser oferecida 
para a maioria da população  brasileira que não tem acesso aos planos de saúde.  

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Uma combinação deles mas não tive acesso aos nomes, Positivo: Paciente , após cirurgia, se trata há 
16 anos com terapias múltiplas. Em 2017, após tratamento com imunoterapia foi considerado curado , Negativo: Cansaço, enjoo, mal estar durante 
as aplicações.

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Quimioterapia convencional, Positivo: Possivel diminuição do tumor e  possível retardo na 
proliferação de metastase. , Negativo: Cansaço, enjôo, mal estar

10/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, As medicações aumenta a sobrevida do paciente com melanoma. 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Vemurafinibe, Positivo: Melhora da qualidade e expectativa de vida , Negativo: Nenhum 

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Cirurgia, quimioterapia, Positivo: Cura, Negativo: Infecções, vômito, queda estado geral 

10/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Se existe um tratamento para uma doença tão difícil e agressiva, ele deve ser disponibilizado para a população, e principalmente para 
aqueles que não podem bancar esse tipo de tratamento na rede privada.

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O SUS é um sistema público e deve dar o tratamento correto e adequado a todos. Para os casos em que o tratamento mais adequado 
for um destes, o SUS deve fornecer. A incorporação das terapias não implica automaticamente no uso delas, mas a não incorporação implica 
automaticamente na negativa de possibilidade de tratamento adequado a todos os pacientes, portanto a referida recomendação preliminar é 
indevida.

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Última esperança para salvar a vida. Deve ser dada a chance.

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Última esperança para salvar a vida. Deve ser dada a chance.

2ª - Não

3ª - Não
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Dt. contrib. Contribuiu como Descrição da contribuição

10/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Os medicamentos são comprovadamente favoráveis ao tratamento de melanoma e sou uma prova disto pois faço uso deles e estou 
tendo excelentes resultados. 

2ª - Sim, como paciente, Qual: Faço uso de cobimetinibe e atezolizumabe. , Positivo: Redução drástica e rápida do nódulo com poucas reações 
adversas que me possibilita ter uma vida normal (trabalho e sou atleta). , Negativo: Algumas reações são corriqueiras como aftas, dores articulares 
mas não se comparam as reações de quimio ou rádio. 

3ª - Não

10/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Não Concordo e Não Discordo, Para o meu pai, o dabrafenibe e trametinibe, tiveram um resultado excelente, sumiram as metastases, as pessoas 
que sofrem com a doenças  devem ter a chance, de usar medicamentos de ponta.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Dabrafenibe e tramatinibe, Positivo: Meu pai com 2 meses de medicamento, sumiram todas as 
metastases, faz  mais de 2 anos que faz uso, sem efeitos colaterais, vivendo normal, trabalhando, estava com varias metástases, figado, intestino, e 
mais algumas suspeitas., Negativo: Cansaço 

3ª - Não

10/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, O MELANOMA É O ÚNICO CÂNCER DOS SERES HUMANOS QUE QUANDO AVANÇA COM METÁTESES, NÃO TEM NENHUM 
TRATAMENTO COM TAXAS DE RESPOSTA.O PACIENTE COM METÁTESES DE MELANOMA INSERIDOS NO SUS, NÃO TEM NENHUM TRATAMENTO QUE 
LHE DÊ QUALQUER CHANCE DE SOBREVIVER. CHEGA A SER DESUMANO TRATAR MELANOMA PELO SUS NO BRASIL

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: DABRAFENIBE + TRAMETINIBE NIVOLUMABE / PEMBROLIZUMABE, Positivo: TIVE PACIENTES COM 
DOENÇA DISSEMINADA QUE INICIARAM O TRATAMENTO COM DABRAFENIBE + TRAMETINIBE COM RESPOSTA COMPLETA DURANTE QUASE 1 ANO E 
NA PROGRESSÃO USARAM ANTI-PD1 E ESTÃO VIVOS ATÉ HOJE DEPOIS DE 3 ANOS (OU SEJA 4 ANOS DE SOBREVIDA NUMA DOENÇA FATAL 
METASTÁTICA), Negativo: COMUNS AO TRATAMENTO E PERFEITAMENTE MANEJADOS SEM PRECISAR INTERNAÇÃO (RASH CUTÂNEO / DIARRÉIA / 
TIREOIDITE )

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: DACARBAZINA (DTIC)INTERFERON POLIQUIMIOTERAPIA , Positivo: SEM EFEITOS POSITIVOS , Negativo: 
EFEITOS PRÓPRIOS DOS MEDICAMENTOS REFERIDOS , PORÉM O PRINCIPAL É NÃO TER NENHUMA RESPOSTA ONCOLÓGICA 
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10/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Os pac necessitam de tratamento para melhor sobrevida ... necessitam do tratamento 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Danafrenibe, Positivo: Aumento da sobrevida ... diminuição da intensidade das metastases, Negativo: 
Dificuldade de adquiri

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Cirurgia , Positivo: Descrito acima , Negativo: Dificuldade de adquirir

10/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Direito de tratamento a todos, dever do governo fornecer os medicamentos necessários..

2ª - Não

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Excisão cirúrgica de lesão de pele, Positivo: Diagnóstico , Negativo: Nenhum

10/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Ela tem se mostra favorável sim

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Paciente 1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Interessado no tema 1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Interessado no tema 1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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10/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, procedimentos importantes p o tratamento de muitas doenças

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: nenhum, Positivo: melhora no tratamento do câncer, Negativo: não sei

3ª - Não

10/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Saúde é um direito de todos. E como vemos que o governo não assume as mudanças climáticas causadoras do aumento de falhas na 
camada de ozônio proponho que seja oferecido tratamento para o mal causado por políticas erradas.

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, A terapia gênica tem se mostrado uma ferramenta muito promissora na cura de diversas doenças, e no caso desse tipo de câncer que 
é tão agressivo o uso da terapia gênica poderia trazer muitos benefícios e salvar vidas.

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, É lamentável que medicações que tem a possibilidade de aumentar a sobrevida dos pacientes de câncer metastático não sejam 
liberadas. 

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Qual foi o argumento da Conitec para a não incorporação? Um tratamento, que feito particular, mostra-se caríssimo,  e com grande 
potencial de salvar vidas deve estar disponivel no SUS sim.

2ª - Não

3ª - Não
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10/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O SUS é um sistema público e deve dar o tratamento correto e adequado a todos. Para os casos em que o tratamento mais adequado 
for um destes, o SUS deve fornecer. A incorporação das terapias não implica automaticamente no uso delas, mas a não incorporação implica 
automaticamente na negativa de possibilidade de tratamento adequado a todos os pacientes, portanto a referida recomendação preliminar é 
indevida.

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, O SUS é um sistema público e deve dar o tratamento correto e adequado a todos. Para os casos em que o tratamento mais adequado 
for um destes, o SUS deve fornecer. A incorporação das terapias não implica automaticamente no uso delas, mas a não incorporação implica 
automaticamente na negativa de possibilidade de tratamento adequado a todos os pacientes, portanto a referida recomendação preliminar é 
indevida.

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Sou favorável a que toda terapia que possa prolongar a vida dos pacientes, deva ser incorporada

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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10/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, É muito importante ser pelo SUS esse tipo de tratamento. Muita gente carente que vão tem como pagar. 

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Interessado no tema 1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Interessado no tema 1ª - Concordo, O SUS é um sistema público e deve dar o tratamento correto e adequado a todos. Para os casos em que o tratamento mais adequado 
for um destes, o SUS deve fornecer. A incorporação das terapias não implica automaticamente no uso delas, mas a não incorporação implica 
automaticamente na negativa de possibilidade de tratamento adequado a todos os pacientes, portanto a referida recomendação preliminar é 
indevida.

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, A saúde é um direto constitucional de todo brasileiro, logo, se existem tratamentos para determinadas doenças, devem ser oferecidos, 
universalmente, a todos cidadãos.

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Toda foma de tratamento que possa trazer mais resultados com menos sofrimento e complicações devem ser oferecida ao paciente

2ª - Não

3ª - Não

12/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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10/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O estado deve seguir o art 196 da constituição que diz que a saúde é dever do estado e o um direito do povo. 

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Eu acredito que os pacientes que sofrem com esse tipo de câncer tenham a oportunidade de receber todos os tratamentos possíveis, 
pois a saúde é direito de todos e dever do estado, conforme o artigo 196 da Constituição Brasileira. Além disso, esse tratamento poderia ser o 
diferencial para evitar a morte de um paciente. 

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O SUS é um sistema público e deve dar o tratamento correto e adequado a todos. Para os casos em que o tratamento mais adequado 
for um destes, o SUS deve fornecer. A incorporação das terapias não implica automaticamente no uso delas, mas a não incorporação implica 
automaticamente na negativa de possibilidade de tratamento adequado a todos os pacientes, portanto a referida recomendação preliminar é 
indevida.

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Tendo em vista direitos constitucionais e vertentes do SUS, é imprescindível que o Estado busque sempre atualizações e inovações 
eficazes para o tratamento das doenças que atinjam a população, assim, aderir tais procedimentos é fundamental para melhoria e obtenção de 
resultados favoráveis para os pacientes.

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Novas terapias são necessários e precisam estar disponíveis aos pacientes.  Pacientes curados menor ônus previdenciario e social.

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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10/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, O atual tratamento para melanoma provido dentro do Sistema Único de Saúde (SUS) que é quimioterapia não é capaz de trazer ganho 
em sobrevida global ou sobrevida livre de progressão ou em qualidade de vida. Assim, não pode ser considerado custo efetivo sob nenhum aspecto. 
Já os mais novos tratamentos são todos superiores a quimioterapia, trazndo ganhos em sobrevivência global e qualidade de vida. Acredito que estas 
novas opções devem ser incorporadas após uma agressiva negociação de preços e divisão de risco (risk-sharing) com as diferentes empresas 
farmacêuticas.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: (vemurafenibe, dabrafenibe, cobimetinibe, trametinibe) e imunoterapia (ipilimumabe, nivolumabe, 
pembrolizumabe), Positivo: vemurafenibe + cobimetinibe: controle de sitomas diminuição de volume de doneça e longa sobrevivênciadabrafenibe + 
trametinibe: controle de sitomas diminuição de volume de doneça e longa sobrevivênciaipilimumabe: controle de sitomas diminuição de volume de 
doneça e longa sobrevivêncianivolumabe: controle de sitomas diminuição de volume de doneça e longa sobrevivência, pembrolizumabe: controle de 
sitomas diminuição de volume de doneça e longa sobrevivência, Negativo: vemurafenibe + cobimetinibe: artralgia e fotossensibilidadedabrafenibe + 
trametinibe: febre e asteniaipilimumabe: diarréia gravenivolumabe: insuficiência renal, pembrolizumabe: insuficiência adrenal

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Dacarbazinapaclitaxel, Positivo: DAcarbazina - redução do tamnaho da doençapaclitaxel - redução do 
tamnaho da doença, Negativo: Dacarbazina - vônmito, infecçãopaclitaxel - alopecia infecação

10/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O SUS é um sistema público e deve dar o tratamento correto e adequado a todos. Para os casos em que o tratamento mais adequado 
for um destes, o SUS deve fornecer. A incorporação das terapias não implica automaticamente no uso delas, mas a não incorporação implica 
automaticamente na negativa de possibilidade de tratamento adequado a todos os pacientes, portanto a referida recomendação preliminar é 
indevida.

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, A imunoterapia e a terapia alvo são tratamentos que permitem ao Estado garantir o Art. 196 da Constituição Brasileira, que rege que a 
saúde é direito de todos e dever do Estado. Por isso, é fundamental que estes novos tratamentos sejam incorporados no SUS como tratamento de 
primeira linha do melanoma avançado não-cirúrgico e metastático.

2ª - Não

3ª - Não
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10/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, A imunoterapia e a terapia alvo são tratamentos que permitem ao Estado garantir o Art. 196 da Constituição Brasileira, que rege que a 
saúde é direito de todos e dever do Estado. Por isso, é fundamental que estes novos tratamentos sejam incorporados no SUS como tratamento de 
primeira linha do melanoma avançado não-cirúrgico e metastático.

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

10/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Já existem resultados que comprovam a eficiência. Qual o motivo para não usá-los?

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

08/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, A terapia alvo e imunoterapia é o mais indicado nos casos melanoma metastatico,  tem que levar em consideração a vida e não o quão 
isto custará..saber que existe o tratamento mais eficaz e não poder ter acesso devido à classe econômica É   frustrante.

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Procedimento -- quatro cirurgia  e quimio, Positivo: Cirurgia foi necessário ., Negativo: Quimioterapia--
ardência em todo o corpo em contato com a radiação solar,ânsias,  diarréias,  intestino oscilante .
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08/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo,     Os pacientes de melanoma avançado não cirúrgico e metastático merecem a incorporação de terapia-alvo pelo SUS. Isso porque os 
pacientes que possuem plano de saúde já recebem o tratamento adequado, porém os pacientes dependentes do sistema público recebem um 
tratamento defasado contra essa doença, que compromete a vida de muitos brasileiros. 

2ª - Não

3ª - Não

08/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Saber que existe tratamento eficaz e não poder ter acesso devido as condições financeiras é muita decepção! 

2ª - Não

3ª - Não

08/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Sou paciente do hospital do câncer de Londrina e estou no meio do tratamento contra câncer de pele ( melanoma maligno ) com 
metástase no fígado, e estou tento resultados bastante consideráveis fazendo o PEMBROLIZUMABE! E gostaria que mais gente tivesse a 
oportunidade de conseguir esse tratamento ou outro acima que seria mais indicado pelo médico! 

2ª - Sim, como paciente, Qual: Pembrolizumabe , Positivo: Fiz até o momento 6 doses do tratamento, que é a cada 21 dias no meu caso, meu corpo 
está reagindo super bem ao tratamento, não deixou espalhar para mais nenhuma parte do meu corpo e já teve uma diminuição no câncer que está 
no fígado, Negativo: Até agora não tive reações devido ao tratamento... Nem se quer uma alergia ou dor de cabeça!!!! Consigo comer normalmente 
e não tenho a enjoos 

3ª - Sim, como paciente, Qual: Quimioterapia ( se não me engano foi a carbazina ) , Positivo: Não obtive resposta ao tratamento em relação ao 
câncer, Negativo: Dores no corpo, moleza, sono do dia todo, perda do paladar, falta de força e enjôo 

09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Como são tratamento excelente e não agressivos, é de grande importa tê-los disponível no SUS.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Meu namorado  possui melanoma, e faz o tratamento com a imunoterapia pembrolizumabe. O 
câncer dele evoluir, e está no fígado, graças a esse tratamento teve boa respostas, onde o câncer está estável e até diminuiu. Para conseguir esse 
medicamento, tivemos que entrar na justiça, onde teve muito demora. Agora o estado está tentando cortar esse tratamento dele, pois alega ser 
muito caro. , Positivo: Pembrolizumabe - deixou o melanoma estável e está diminuindo os cânceres/metástases do fígado, Negativo: Futuramente 
pode desenvolver uma doença auto-imune

3ª - Não

09/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Imunoterapia , Positivo: Redução do tamanho e alastramento do tumor, Negativo: Não apresentou 

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Quimioterapia , Positivo: Não apresentou vantagens no tipo de câncer , Negativo: Apresentou diarreia 
e inflamação na boca 
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09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, A terapia para melanoma no sus atualmente não eleva a sobrevida dos pacientes e muito menos a qualidade de vida dos mesmos.A 
terapia alvo se mostrou muito superior do que a quimioterapia. Um colega da família foi tratado com dabrafenibe e trametinibe e a doença foi 
eliminada.

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Ter um tratamento de ponta quando se tem melanoma em fase  avançada ( metástase ) divertia ser um direito resguardado pelo SUS ! 
Eu senti na pele !

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, É possível ver através de casos relatados que o medicamento é eficiente no tratamento de melanoma.

2ª - Não

3ª - Não

08/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Se a terapia alvo e a imunoterapia são tratamentos que permitem garantir o Art. 196 da Constituição Brasileira, que rege que a saúde 
é direito de todos e dever do Estado, é fundamental que sejam incorporadas para o tratamento de primeira linha do melanoma avançado não-
cirúrgico e metastático no SUS. Estudos noticiados na imprensa e em publicações médicas destacam sua eficácia, garantido sobrevida significativa 
aos pacientes com melanoma avançado não-cirúrgico e metastático. Então, se os terapia-alvo e imunoterapia são as melhores alternativas para o 
tratamento do melanoma é dever do Estado incorpora-lo no rol de tratamentos disponibilizados pelo SUS aos brasileiros. 

2ª - Não

3ª - Não
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09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, tratamento com custo muito elevado, o SUS deve ter mais autonomia e apoio para atender pacientes de doenças tão agressivas como 
o câncer.

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Tratamento fundamenta para os pacientes, a incorporação é necessária.

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Para a comunidade médica, já é consenso de que os tratamentos convencionais disponíveis no SUS não são eficazes nos casos de 
melanoma, sendo que em outros países, o tratamento padrão para esse tipo de câncer é a imunoterapia. Dessa forma, é coerente que para que 
pacientes acometidos pelo melanoma tenham direito ao tratamento adequado, visto que a saúde é um direito do cidadão brasileiro.

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Discordo pois essa é uma doença rara que atinge vários pacientes e eles merecem ter acesso a um tratamento que hoje é muito caro 
no particular..

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, A incorporação é um importante avanço a qualidade do tratamento do paciente e , de acordo com a Constituição Federal o direito a 
saúde é um dever do Estado e direito de todos, o que viabiliza a incorporação de tratamentos que contribuam positivamente no processo saúde 
doença. 

2ª - Não

3ª - Não
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09/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Discordo do relatório preliminar

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Cirurgia para retirada da lesão, pesquisa do linfonodo sentinela., Positivo: Cura da doença., Negativo: Cicatrizes.

08/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Terapia-alvo comprovadamente melhora a sobrevida de pacientes oncológicos.

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

08/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Essa nova abordagem terapêutica trás um resultado infinitamente melhor do que a convencional, sem falar da mudança de paradigma 
na abordagem mais promissora em diversas novas pesquisas 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Dabrafenib e cometinib, Positivo: Remissão de metástases em linfonodo e fígado , Negativo: Não 
foram observados

3ª - Não
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02/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Como cientista de formação, estudiosa do melanoma, e profissional da indústria farmacêutica, acredito na importância das 2 classes 
terapêuticas avaliadas (terapia alvo e imunoterapia) no tratamento do melanoma avançado e/ou metastático. A terapia alvo traz a vantagem de ter 
o teste do biomarcador e apenas os pacientes com a mutação no gene BRAF irão se beneficiar, o que reduz os custos pro sistema. Além disso, é um 
tratamento oral que pode ser administrado em casa, o que diminui Também os custos de internação hospitalar, aumentando a qualidade de vida 
dos paciente. É , na minha opinião, a melhor opção para quem tem a mutação BRAF. Entretanto, também não há dúvidas da importância da 
imunoterapia nesse contexto, sendo a melhor opção de tratamento para os pacientes que não tem mutação em BRAF. Todos os dias ouvimos relatos 
de profissionais  de saúde ou de associações de pacientes descrevendo muitos casos de pacientes que tiveram a oportunidade de aumentar 
significativamente a sobrevida e qualidade de vida com essas medicações. Se  a CONITEC reconhece a importância dessas terapias, deve estar aberta 
à negociação juntos aos fabricantes. Acredito que os pacientes do SUS necessitam ter acesso as mesmas opções do sistema privado, especialmente 
para uma doença tão grave quanto o melanoma.

2ª - Não

3ª - Não

08/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

08/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Minha mãe teve melanoma metastático e foi a óbito pois a químio convencional não funciona para melanoma.Teria que fazer o 
tratamento paleativo porém não tínhamos como comprar o vemurafenibe.Sou parte do grupo de risco com mais de 50%de chamar de desenvolver a 
doença  e se acontecer eu gostaria de ter acesso a medicações eficazes.Trabalho na saúde e vejo muitos morrendo de melanoma.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Nenhum porém leio muito sobre e tenho visto os avanços positivos que estes medicamentos causam, 
Positivo: Retardo da doença e melhora clara na qualidade de vida, Negativo: Não sei sobre os mesmos isso muda a cada paciente

3ª - Sim, como paciente, Qual: Dacarbazina, sem efeitos positivos na minha mãe , Positivo: Dacarbazina funciona melhor quando associada ao 
interferon, Negativo: Não combateu nada da doença e piorou o estado dela tanto que foi a óbito em poucos dias

08/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, É fundamental, principalmente em situação de melanona que não se pode operar e está em metástase, fornecer todas as 
possibilidades de tratamento ao doente. 

2ª - Não

3ª - Não

08/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O custo de outros tratamentos são mais longos e mais caro 

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Radioterapia , Positivo: A cura , Negativo: A duração 

08/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

Página 23 de 286



Dt. contrib. Contribuiu como Descrição da contribuição

08/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Todo paciente, principalmente aqueles que comprovadamente não tem condições financeiras deve ter oportunidade de viver também

2ª - Não

3ª - Não

08/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, para todos os males o SUS deve proporcionar a medicação mais eficaz para o tratamento de qualquer enfermidade, independente de 
seu valor financeiro. Nosso sistema de  saúde tem e deve priorizar o bem estar de todos os pacientes oferecendo o que há de mais atual para o 
tratamento!!

2ª - Não

3ª - Não

08/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Todos os pacientes do sus merecem tratamento adequado padrão ouro para sua doença.

2ª - Não

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Cirurgias, Positivo: Tentativa de tratamento curativo, Negativo: Sequela cirúrgica 

08/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

08/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O tratamento já é disponibilizado há quatro anos na rede privada e o direito à saúde é acessível a todos e o tratamento é de fato 
muito mais eficaz conforme comprovado por estudos os quais tenho acompanhado de perto. Evitaria, ainda, as inúmeras ações judiciais que 
obrigam o Estado a custear essa nova opção. 

2ª - Não

3ª - Não

08/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Quimioterapia Cirurgia, Positivo: Estou sem nada &#128591;&#127995;, Negativo: Muito tempo de tratamento

08/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Minha cunhada faz esse tratamento em Portugal e está sendo muito eficiente.

2ª - Não

3ª - Não

08/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: A, Positivo: Redução sintomas , Negativo: A

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: A, Positivo: M, Negativo: Melhoras 
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08/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Alfainterferon, Positivo: Único medicamento disponível na época , Negativo: Dores crônicas no corpo, 
fadiga, estresse, perda brusca de peso, náuseas, falta de apetite, debilitação generalizada, etc. 

08/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, A saúde é o direito de todos. Os pacientes não podem ficar sem acesso as medicações, sendo no momento o tratamento mais 
avançado para o diagnóstico.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Ipilimumabe, nivolumabe, pembrolizumabe, vemurafenibe, dabrafenibe e trametinibe., Positivo: Vemurafenibe, 
dabrafenibe e trametinibe houve regressão da doença ficando estável proporcionando uma vida mais próxima da rotina normal. , Negativo: Ipi, nivo, 
pembro houve progressão da doença.

3ª - Sim, como paciente, Qual: Dacarbazepina, Positivo: Sem reposta ao protocolo, Negativo: Sem resposta ao protocolo

08/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Terapia alvo e imunoterapia têm mostrado resultados superiores à quimioterapia no tratamento do melanoma.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Vemurafenibe, cobimetinibe, Positivo: Administração via oral, resposta terapêutica., Negativo: 
Possibilidades dos efeitos colaterais de toxicidade hepática

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Dacarbazina, carboplatina, Positivo: Disponibilidade no SUS, Negativo: Baixa taxa de resposta, 
administração endovenosa.

08/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Tratamentos mais eficazes devem ser oferecidos,visando o bem estar e cura dos pacientes. 

2ª - Não

3ª - Não

08/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

08/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O uso da imunoterapia reduz em 43% a pchance de morte do paciente com melanoma metastático, além de poder cura-lo. 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Keytruda, Positivo: Não reincidência da doença até o momento , Negativo: Não percebemos. 

3ª - Não

08/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: imunoterapia, Positivo: maior qualidade de vida para o paciente, Negativo: não há

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: quimioterapia, crio ablação em tumor no fígado., Positivo: a crio ablação reduziu drasticamente o 
tumor e deu uma sobrevida de qualidade, Negativo: quimioterapia: alta redução da imunidade, efeitos colaterais intensos.

08/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Perdi uma amiga com melanoma. Essa doença reduz drasticamente a expectativa de vida da pessoa e é fatal. 

2ª - Não

3ª - Não
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08/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Cirurgia para retirada da lesão, pesquisa do linfonodo sentinela., Positivo: Cura da doença., Negativo: Cicatrizes.

08/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Perdi para o melanoma um familiar. Ainda assim ele teve um pouco mais de expectativa de vida, graças aos tratamentos modernos, 
que custaram muito caro para a família. Era um pai de família com três filhos pequenos, os quais ficaram privados de itens básicos, por causa do 
investimento no tratamento. O Governo não deu, nem dá nenhum apoio.

2ª - Não

3ª - Não

08/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, A literatura é vasta e clara em seus benefícios no melanoma metastático. O que temos no SUS atualmente é um quimioterápico antigo, 
Dacarbazina, com mínima resposta em apenas cerca de 20% dos pacientes

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Com todos eles, Positivo: Aumento de sobrevida e aumento de sobrevida livre de progressão , Negativo: 
Efeitos colaterais relacionados a imunoterapia, em muito superados pelo benefício do seu uso

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Cirurgia e radioterapia, Positivo: Em casos selecionados podem ser utilizados emPacientes com 
melanoma Metastático com resultado benéfico , Negativo: Inerentes a cirurgia e radioterapia

08/01/2020 Paciente 1ª - Não Concordo e Não Discordo, Hoje tenho melanoma metastático c4 não cirúrgico  e faco imunoterapia com pembrolizumabe e estou obtendo 
otimas repostas com diminuição de tumores.. ganho medicamento via judicial e esse demorei e de vez em qiando fico sem medicamento por falta de 
fornecimento tento assim grande progressão da doença, medicamento sendo incluso no sus  será melhor o acesso e com mais eficácia no tratamento

2ª - Sim, como paciente, Qual: Keytruda* pembrolizumabe, Positivo: Baixo  efeito colateral com otimas resposta no tratamento , Negativo: Primeiro 
tratamentl  que fiz fli com interferon alfa poisna época em 2015 era o protoloco do sus. Tratamento com muito efeitos colaterais , muito sofrido lois 
feito 3 x por semana, passava muito mal sendo sem eficácia! Após  termino de 2 anos desse estou fazendo agora o keytruda com muita eficacia e 
quase sem efeito colaterais.. muitl feliz com resultados 

3ª - Sim, como paciente, Qual: Interferon alfaKeytruda, Positivo: Keytruda com baixo efeito colateral e ótima resposta com diminuição de tumores , 
Negativo: Interferon  alfa muito enjoo. Dor pelo corpo. Náuseas . Febre. Cefaléia . Fadiga entre outrosJa com keytruda apenas fadiga e sonolência no 
dia da aplicação 

08/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, O único tratamento disponível para o SUS, QT com DTIC, possui baixíssima taxa de resposta, sobrevida global e sobrevida livre de 
doença. Pelo menos 1 imunoterapico e 1 terapia algo devem ser disponibilizado pelo SUS para podermos realmente tratar os pacientes avançados.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Pembro, Nivo, dabrafenibe, trametinibe, Positivo: Para pacientes BRAF mutados as terapias alvos 
possuem resposta muito rápidas. A Imunoterapia possui com Pembro ou Nivo  possuem efeitos com resposta duradoura. Ambos tratamentos 
possuem reações adversas muito mais bem toleradas que QT., Negativo: De todos: custo.

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: QT com DTIC e IFN, Positivo: QT não vi nenhum efeito positivo. IFN em ECIII com aumento discreto da 
sobrevida livre de doença., Negativo: ECIV -- 0 de sobrevida global em 5 anos. Reações adversas pouco G3 e 4.

08/01/2020 Paciente 1ª - Não Concordo e Não Discordo, Não entendi sobre a NÃO  incorporação  desses medicamentos já que são os mais indicados. 

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Cisplastina (quimioterapia) , Positivo: Não caíram meus cabelos e nem emagreço. , Negativo: Muita Canseira, 
palpitações,  enjoos,  dores nas articulações , perdi muita massa muscular. Foram 18 Químioterapia tre s por semana  com intervalos de 21 dias .
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09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Por ser uma terapia que comprovada cientificamente e a única opção para o caso, deveria ser incluída. Meu pai faleceu recentemente 
de um melanoma metastatico não cirúrgico e se estivesse disponível esse tratamento, ele poderia ter mais tem conosco. 

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Acompanhei o tratamento do meu pai por dois anos, em que ele realizou cirurgias, quimio, rádio e 
imunoterapia. Não me recordo os nomes exatamente., Positivo: Os efeitos positivos, no geral, foram o prolongamento do tempo até a metástase., 
Negativo: Desconfortos como cansaço, náusea e sonolência.

08/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, A imunoterapia é de fundamental importância para o tratamento de melanoma agressivo.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Nivolumabe, Positivo: Não tem reação que afete o dia a dia do paciente., Negativo: No meu caso, não houve nenhum 
efeito negativo.

3ª - Sim, como paciente, Qual: Cirurgias., Positivo: Recuperação rápida., Negativo: Não houve efeito negativo.

11/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Não Concordo e Não Discordo, Pessoas tem o direto de ter o tratamento.  

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Interessado no tema 1ª - Não Concordo e Não Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, A saúde é direiro inalienável de todo cidadão brasileiro e sendo a imunoterapia comprovadamente o melhor tratamento para 
determinadas condições de saúde, deve ser garantida.

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, O SUS é um sistema público e deve dar o tratamento correto e adequado a todos. Para os casos em que o tratamento mais adequado 
for um destes, o SUS deve fornecer. A incorporação das terapias não implica automaticamente no uso delas, mas a não incorporação implica 
automaticamente na negativa de possibilidade de tratamento adequado a todos os pacientes, portanto a referida recomendação preliminar é 
indevida..

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Procedimentos de rastreamento e de planejamento , Positivo: 1) caracterização da lesão2) planejamento do 
tratamento, Negativo: Os efeitos são positivos.Registro apenas a necessidade de maiores subsídios para que o tempo seja diminuído.
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09/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, N/a

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O SUS é um sistema público e deve dar o tratamento correto e adequado a todos. Para os casos em que o tratamento mais adequado 
for um destes, o SUS deve fornecer. A incorporação das terapias não implica automaticamente no uso delas, mas a não incorporação implica 
automaticamente na negativa de possibilidade de tratamento adequado a todos os pacientes, portanto a referida recomendação preliminar é 
indevida.

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Interessado no tema 1ª - Concordo, O SUS é um sistema público e deve dar o tratamento correto e adequado a todos. Para os casos em que o tratamento mais adequado 
for um destes, o SUS deve fornecer. A incorporação das terapias não implica automaticamente no uso delas, mas a não incorporação implica 
automaticamente na negativa de possibilidade de tratamento adequado a todos os pacientes, portanto a referida recomendação preliminar é 
indevida.

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, É um dever do estado é um direito do cidadão 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Saúde é dever do estado e direito do cidadão .

2ª - Não

3ª - Não
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11/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Todas as pessoas devem ter direito aos mais diversos tipos de tratamento de saude nos orgãos publico... 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Imunoterapia , Positivo: Meu padrasto não teve acesso ao tratamento, por questões financeiras e 
sofreu muito mais com muitas sessões de radioterapia e quimioterapia., Negativo: A radioterapia e quimioterapia tem muitos e efeitos colaterais e 
não tanta eficácia.

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Radioterapia e quimioterapia , Positivo: Diminuição do tumor., Negativo: Enjoo, queda de cabelos, 
queimadura na pele, indisposição, 6 meses sem conseguir comer, sem sentir gosto.

12/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Tenho um amigo que faleceu recentemente sendo que poderia ter utilizado este tratamento.

2ª - Não

3ª - Não

12/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Acho que deveria ser imolantado. Muitas pessoas necessitam. O pai de uma colega de serviço faleceu por nada conseguir tratamento 
pelo SUS. Assim como ele, há muita outras pessoas que dependem do SUS e precisa desses tratamentos.

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Todos precisam 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Interessado no tema 1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Interessado no tema 1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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11/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Não Concordo e Não Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Precisamos desse tratamento

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Precisamos desse tratamento

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, TODOS tem direito ao acesso a saúde. Se não for pelo SUS, será por onde?

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O SUS é um sistema público e deve dar o tratamento correto e adequado a todos. Para os casos em que o tratamento mais adequado 
for um destes, o SUS deve fornecer. A incorporação das terapias não implica automaticamente no uso delas, mas a não incorporação implica 
automaticamente na negativa de possibilidade de tratamento adequado a todos os pacientes, portanto a referida recomendação preliminar é 
indevida.

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Diversificação de tratamento.

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, ALEM DE SER IMPORTANTE PARA A POPULAÇÃO AUMENTARIA INCLUSIVE OS ESTUDOS DOS PROCEDIMENTOS 

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, O SUS é um sistema público e deve dar o tratamento correto e adequado a todos. Para os casos em que o tratamento mais adequado 
for um destes, o SUS deve fornecer. A incorporação das terapias não implica automaticamente no uso delas, mas a não incorporação implica 
automaticamente na negativa de possibilidade de tratamento adequado a todos os pacientes, portanto a referida recomendação preliminar é 
indevida.

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, As terapias de tratamento devem ser incorporadas ao SUS para que todos que necessitem tenham acesso ao tratamento. 

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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09/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, CONITEC : Não desista do paciente de melanoma e chamem os laboratórios para negociar.A negativa da incorporação de novos 
tratamentos condena pacientes do SUS acontinuar recebendo Dacarbazina, que não prolonga a vida destes pacientes,implica em toxicidades típicas 
das quimioterapias, e cujo uso passa a ser antiéticono contexto da medicina moderna.4- A análise dos dados científicos da consulta pública não 
aborda a questão de queuma porcentagem significativa de pacientes com melanoma metastático seguidosa longo prazo (reportada como >20%) 
está sendo CURADA de melanoma metastático com a imunoterapia. Membros da CONITEC podem não estarinformados deste fato (já que este não 
era o objetivo dos estudos compilados naavaliação), mas imunoterapia tem sim o potencial de CURAR melanomametastático.

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Absurdo negar um tratamento, único ou possível para pacientes com melamona

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Concordo, Não tem cabimento haver um tratamento possível e lhe ser negado por ser paciente SUS

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Apesar de não ser da área e não conhecer as evidências científicas que embasam as terapias em questão, tenho um amigo que 
recebeu a indicação para imunoterapia e os próprios médicos do SUS têm indicado que a judicialização para obter a terapia é a melhor opção. Penso 
que a judicialização é oneroso para a família, para o estado e colabora com a sobrecarga ao judiciário, sendo assim, me parece que a incorporação 
dessa terapia aos serviços do SUS é uma medida interessante.

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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09/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Sou favorável a proposta de incorporação 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, A terapia deveria ser incorporada ao SUS para beneficiar pacientes que não tem condições de fazer esse tratamento em âmbito 
particular

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Levando em conta os estudos de sucesso do tratamento com o paciente, essas devem ser drogas disponíveis para os pacientes 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: dabrafenibe e trametinibe, Positivo: Pacientes que já estiveram internados em um momento, após a 
exposição com a droga, conseguem levar uma vida normal com um tratamento regular, Negativo: Eventos adversos comuns do medicamento

3ª - Não

09/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O SUS é um sistema público e deve dar o tratamento correto e adequado a todos. Para os casos em que o tratamento mais adequado 
for um destes, o SUS deve fornecer. A incorporação das terapias não implica automaticamente no uso delas, mas a não incorporação implica 
automaticamente na negativa de possibilidade de tratamento adequado a todos os pacientes, portanto a referida recomendação preliminar é 
indevida.

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Discordo da não incorporação da imunoterapia e droga alvo no sistema SUS

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Interessado no tema 1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nao me lembro, ja faz 16 anos, Positivo: Nao tinha os medicamentos disponiveis. Talvez meu pai 
ainda esyivesse vivo, Negativo: Nao utilizou

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

09/01/2020 Interessado no tema 1ª - Não Concordo e Não Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, As quimioterapias tradicionais não são eficazes para o tratamento de câncer de pele e não é justo os medicamentos estarem 
disponíveis na rede privada e não estarem disponíveis para o paciente que não tem dinheiro para pagar. Todos são iguais e merecem o mesmo 
tratamento

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: dabrafenibetrametinibe, Positivo: o paciente que estáva desengano recebeu alta e passou o natal 
com a familia super bem, Negativo: nenhuma

3ª - Não

09/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Todo paciente deve ter acesso a tratamentos que não cabem em seu orçamento! Para ter uma qualidade de vida melhor.

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Todo paciente deve ter acesso a tratamentos que não cabem em seu orçamento! Para ter uma qualidade de vida melhor.

2ª - Não

3ª - Não
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09/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

09/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Não Concordo e Não Discordo, Existem muitos pacientes que precisam dessas medicações. Muitos deles conseguem apenas através de ação e 
tem uma melhora significativa com o uso do fármaco. 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Dabrafenibe e Trametinibe, Positivo: Melhora fisica, mental e psicologica! Muitos pacientes até deixa o 
leito de hospital, depois do uso dos medicamento Tafinlar e Mekinist, Negativo: Efeitos adversos esperados, porém os efeitos positivos são bem 
maiores

3ª - Não

11/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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13/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Eu, Antonio, moro em Bauru-SP, sou convivente, (marido), da Sra. Carla Simone Martins Santos, paciente, a qual foi acometida por 
esse cancer melanoma em 2012, de lá para cá, foram diversas cirurgias em seu corpo, até hoje. sendo o local mais operado, a perna esquerda. 
Imploro aos Srs e Sras que disponibilizem esse tratamento com a imunoterapia. Ela já faz acompanhamentos médicos, a cada exame mais minucioso, 
ela fica nervosa pois pode reaparecer o melanoma em qualquer parte do corpo novamente, em todas as vezes que ele reapareceu, mais ou menos 
20 vezes, ela teve que fazer a cirurgia de ampliação de margem. Isso chegou a um ponto de desgaste emocional e psicologico muito grande, tanto 
para ela como para mim e para os nossos dois filhos, e demais familiares, que estaõ vendo o dia a dia dela de sofrimento. O Dr. Marcelo Antunes 
aqui de Bauru, já disponibiliza para os seus pacientes o Nivolumabe, mas o seu custo é altissimo, nos não temos condições de arcar com os custos. 
Mesmo tendo Plano de saude, os repasses são de 30%, e nós não temos condições de efetuar nem mesmo o pagamento dos repasses de uma única 
dose do tratamento, que será em aproximadamente 24 sessões, ao valor de R$ 30.000,00 (trinta mil reais), cada sessão, (aplicação), da 
imunoterapia. Que Deus ilumine todos os Srs e Sras. E que seja disponibilizado esse tratamento mais eficaz no SUS, ninguém pede para ter uma 
doença, quanto mais uma doença dessa tão grave, que pode levar o paciente a morte. Se o SUS passar a fornecer esse medicamento Nivolumabe, 
que agora foi receitado para a minha mulher, bem como os demais medicamentos, creio eu que, muitas vidas serão poupadas no Brasil. Segundo os 
Médicos, onde já fomos atendidos, o medicamento fornecido no SUS, é antigo, causa diversos problemas no paciente, como a sensação de morte 
eminente, perda de cabelos, cólicas, indisposição, sensação de depressão profunda e leva o paciente a tentar o suicídio. Por isso, ao ver essa 
pesquisa, eu quis dar minha contribuição. Espero ter ajudado, espero o mais breve possível que os Srs façam com que os medicamerntos para a 
imunoterapia sejam disponibilizados.  

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Se existem medicamentos que fazem a diferença na evolução da doençaporque não usa-lo

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Devemos oferecer tratamento a tds pacientes e não ignora-los pelo simples motivo do valor de tratamento. 

2ª - Não

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Somente cirurgia e para casos sem metástases., Positivo: Nos casos em q vi de melanomas iniciais sem 
metastases a cirurgia foi curativa., Negativo: Cados avançados evoluiram para morte.

13/01/2020 Interessado no tema 1ª - Não Concordo e Não Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, São medicamentos essenciais para o tratamento da doença. Não distribuí-los no SUS é inaceitável. A maioria dos pacientes não tem 
condições de arcar com os custos do tratamento. Por isso, cabe ao Estado garantir que estes pacientes tenham condições de lutar pela própria vida.

2ª - Não

3ª - Não
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13/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Doença grave em ascensão no mundo, merece tratamento com aumento de sobrevida! Os medicamentos novos precisam ser 
incorporados com rapidez ao SUS!! As evidências cine tudo as são enormes! 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Todos os imunoterapeuticos, Positivo: Sobrevida livre de doença, poucos efeitos colaterais, satisfação do 
paciente! , Negativo: Custo e poucos efeitos colaterais como farmacodermias

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Quimioterapia e radioterapia , Positivo: Poucos positivos, altíssima morbidade para os pacientes. , 
Negativo: Imunossupressão, queda de cabelos, doenças oportunistas, efeitos gástricos de intolerância, emagrecimento, muitos efeitos indesejáveis 
para poucos benefícios. 

13/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Estudos clínicos com imunoterapia e terapia-alvo comprovam a superioriedade nos resultados do tratamento e os benefícios para os 
participantes das pesquisas em comparação com quimioterapia. 

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, A possibilidade de salvar uma vida que seja, não pode ser mensurada em valores financeiros referentes ao tratamento.  Havendo a 
possibilidade de controle da doença o Estado deve auxiliar de forma solidária aqueles que não possuem condições de custeá-la.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: vemurafenibe, cobimetinibe, nivolumabe, Positivo: Regressão dos linfonodos, estabilização da doença 
e melhora da qualidade de vida., Negativo: Manchas e sensibilidade da pele, queda dos cabelos , isquemia (provavelmente associada a ingestão dos 
medicamentos)

3ª - Não

13/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, O TRATAMENTO DO MELANOMA UTILIZA DACARBAZINA DESDE A DÉCADA DE 70, UMA MEDICAÇÃO QUE INFELIZMENTE NÃO TEM 
GANHO DE SOBREVIDA GLOBAL. COM O ADVENTO DA TERAPIA ALVO E DA IMUNOTERAPIA POSSIBILITOU UM TRATAMENTO QUE TEM GANHO NA 
SOBREVIDA GLOBAL, SOBREVIDA LIVRE DE RECORRÊNCIA E SOBREVIDA LIVRE DE PROGRESSÃO, FAVORECENDO UM MELHOR TRATAMENTO PARA 
ESSES PACIENTES. DIANTE DISSO A INCORPORAÇÃO DESSAS NOVAS DROGAS SÃO IMPRESCINDÍVEIS NO CENÁRIO ATUAL E CONTEMPORÂNEO NO 
TRATAMENTO DO MELANOMA.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: DABRAFENIBE + TRAMETINIBEVEMURAFENIBE + 
COBIMETINIBENIVOLUMABEPEMBROLIZUMABEIPILIMUMABE, Positivo: GANHO DE SOBREVIDA GLOBAL, SOBREVIDA LIVRE DE RECORRÊNCIA E 
SOBREVIDA LIVRE DE PROGRESSÃO., Negativo: EFEITOS COLATERAIS CUTÂNEOS E FEBRE.

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: DACARBAZINA, Positivo: INFELIZMENTE NÃO VEJO EFEITOS POSITIVOS, Negativo: NÃO TEM GANHO DE 
SOBREVIDA GLOBAL, NÃO TEM GANHO DE SOBREVIDA LIVRE DE RECORRÊNCIA, NÃO TEM GANHO DE SOBREVIDA LIVRE DE PROGRESSÃO.

13/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Acredito que todas as novas tecnologias de tratamento, comprovadamente eficazes, devem ser incorporadas ao SUS, permitindo 
assim, sempre o melhor tratamento para a população. Os médicos envolvidos no tratamento devem optar por qual terapia utilizará, mas deve ter 
todas à sua disposição.

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Não existe no SUS qualquer tratamento eficaz neste sentido para prolongar a vida do paciente

2ª - Não

3ª - Não
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13/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Terapia que prolonga a sobrevida, sem outra opção com efeito semelhante.

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Tratamento caro para fazer fora da rede pública de saúde, incompatível com a situação financeira de grande parte da população, e a 
doença não escolhe classe social, todos temos direito a uma vida saudável.

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo,  é fundamental ter a terapia na rede pública para atender os pacientes

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo,  o melanoma deve ser tratado com seriedade. é um dos canceres que mais mata no Brasil

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, a terapia alvo é imprescível para salvar e/ou melhorar a vida dos pacientes. O que pode ser mais importante do que isso? 

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Todo e qualquer medicamento que colabore para uma melhor condição, e prolongamento de uma vida deve ser incorporado a todos 
os tratamentos de câncer! Inclusive o melanoma!

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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13/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Sabendo existir opções mais efetivas de tratamento, os médicos não indicarão mais como tratamento de primeira linha a dacarbazina, 
inviabilizando o tratamento pelo SUS. A dacarbazina deve ser substituída pela medicação mais eficaz comprovada cientificamente, com a inclusão de 
pelo menos 1 nova terapia alvo e 1 imunoterapia. Além disso, novos medicamentos mais eficazes reduzirão o tempo de tratamento, logo, não será 
necessariamente tão mais caro ao estado, proporcionando a cura em menor tempo.

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Cirurgia, Positivo: Por tratar-se de melanoma classe 1, a  remoção cirúrgica do tumor impediu sua propagação a 
outros órgãos , Negativo: Não houve.

13/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Saúde é para todos. o SUS é a garantia de milhares de brasileiros que ja não podem pagar planos de saúde.Além disso, a longo prazo a 
imunoterapia diminui as internações e consequentemente os custos indiretos.Todos somos iguais perante a lei.

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Concordo, 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: TODOS ELES, Positivo: APENAS NA IMUNOTERAPIA QUE É MAIR SOBREVIDA EM ALGUNS CASOS..., 
Negativo: MUITOS EFEITOS COLATERIAS, NA TERAPIA ALVO EXISTE AUMENTO DE CÃNCERES DE PELE NÃO MELANOMA, ENQUANTO NA 
IMUNOTERAPIA EXISTEM VÁRIOS EFEITOS AUTO IMUNES ... VITILIGO, HIPOFISITE, PNEUMONITE... O PACIENTE TEM QUE SUSPENDER A DROGA E 
FAZER IMUNOSSSPRESSÃO, O QUE PROGRIDE A DOENÇA ONCOLÓGICA.AS DROGAS SÃO MUITO CARAS PARA BENEFICIAR UM NÚMERO PEQUENO 
DE PACIENTE NUM PAÍS EM QUE FALTA O BÁSICO, INCLUINDO MELHORES CONDIÇÕES DE TRABALHO NO SERVIÇO PÚBLICO.ACHO UM ABSURVO UM 
PACIENTE DE 80 ANOS GANHAR NA JUSTIÇA ACESSO A NIVOLUMAB CONSUMINDO 40 MIL REAIS A CADA 3 SEMANAS E NÃO TERMOS NUM 
AMBULATÓRIO QUE ATENDE DERMATOLOGIA ONCOLÓGICA O FORNECIMENTO DE NITROGÊNIO LÍQUIDO QUE CUSTA 150 REAIS POR MÊS PARA 
TRATAR MAIS DE CEM PACIENTES COM DERMATOSES PRÉ MALIGNAS.TEM QUE EXISTIR UM ELHOR RACIOCÍNIO PARA DISTRIBUIÇÃO DOS RECURSOS 
PRA SAÚDE.

3ª - Não

13/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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13/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Nao há esperança no tratamento do melanoma no sus. As terapias atuais são placebos tóxicos e nao trazem beneficio 
algum.comparado com a imutoterapia.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Pembrolizumabe, Positivo: Sobrevida longa com qualidade de vida, Negativo: Infusões e custo

3ª - Não

13/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Tenho acompanhado centenas de pacientes no sistema privado e alguns poucos que judicializam no sistema público e tiveram acesso,  
com grandes e longos benefícios de terapias alvo e imunoterapias no melanoma metastático. Muitosd com longas remissões e vida pessoal e 
profissional produtiva. No sistema privado todos já tem acesso, mas no público esta sendo gerado duas castas de pacientes, os que tem bons 
advogados e acesso a justiça e judicialização e outros, o resto. para estes, que são menos de 1500 ano, acredito que menos de 1000 com indicação 
clínica e condições clínicas precisaria ser garantido este acesso via Conitec. São os que mais precisam. Se não cuidarmos deles, quem vai cuidar?

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Ipilimumab, Vemurafenibe, Cobimetinibe, Dabrafenibe, trametinibe, nivolumabe, pembrolizumabe, 
Positivo: Terapia alvo conseguiu controlar pacientes com doença progressiva muita agressiva. Tenho muitos pacientes em seguimento com resposta 
completa e sustentada a imunoterapia, principalmente anti-PD1 mas alguns poucos também com anti-CTLA-4, Negativo: Os principais efeitos 
negativos são realmente o custo. O manejo mesmo que com alguns eventos adversos graves e complexos, com a experiência e padronização ficam 
mais manejáveis e mesmo de menor morbidade e custo.

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Em protocolos de pesquisa Atezolumabe e Interleucina-2Dacarbazina(DTIC), não vejo resposta clínica ou 
benefício, apenas a sensação de que o paciente esta recebendo alguma medicação mesmo que inefetiva. Acredito que a Dacarbazina, DTIC não 
deveria ser oferecida neste contexto por falta de comprovação de eficácia., Positivo: DTIC só tem o efeito positivo que na verdade é negativo de 
estar oferecendo algo ao paciente. É melhor, se não for aprovado terapia alvo e/ou imunoterapia, também suspender o DTIC e ter a coragem de 
dizer que no Brasil pacientes com melanoma metastático não são tratados. É a grande verdade no SUS, infelizmente para todos nós e, 
principalmente para os pacientes do SUS., Negativo: DTIC tem baixissimo custo e nenhuma efetividade, gera falsa esperança para o paciente e 
familiares de que esta sendo tratado. Perdem a condição clínica e a esperança em um quase placebo.

13/01/2020 Interessado no tema 1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Não

12/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Uma pessoa proxima a mim faleceu sem conseguir o tratamento 

2ª - Não

3ª - Não

12/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

12/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, uma pessoa próxima de vocês faleceu dessa doença, sem conseguir o tratamento será muito importante

2ª - Não

3ª - Não
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13/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O SUS é um sistema público e deve dar o tratamento correto e adequado a todos. Para os casos em que o tratamento mais adequado 
for um destes, o SUS deve fornecer. A incorporação das terapias não implica automaticamente no uso delas, mas a não incorporação implica 
automaticamente na negativa de possibilidade de tratamento adequado a todos os pacientes, portanto a referida recomendação preliminar é 
indevida.

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, A saúde é direito de todo cidadão  e dever do Estado. A prevenção de agravos e tratamento da doença deverá ser pautada nos 
princípios da universalidade,  integralidade e equidade. Sim à proposta de incorporação da terapia-alvo!

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Sou favorável à tratamentos alternativos e eficientes disponibilizados pelo SUS.

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Esses medicamentos são muito caros. Privados do SUS é dá morte certa ao paciente de melanoma

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, pessoas que nao pode pagar tem necessidade do tratamento

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Tivemos um amigo que faleceu pela falta do tratamento

2ª - Não

3ª - Não
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13/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O Cancer tipo Melanoma é muito agressivo , o paciente sem os tratamentos atuais ( terapia Alvo e imunoterapia ) morre rápido,  em 6 
meses aproximadamente . Com as novas tecnologias , os pacientes podem viver mais de 5 anos e alguns casos até curar . O governo precisa 
disponibilizar no SUS tratamentos dignos para essa sociedade que tanto batalha e paga impostos . 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Terapia Alvo,  Dabrafenibe e Tramerinibe , Positivo: Com o uso de Dabrafenibe e Tramerinibe,  a 
resposta na redução do volume de doença foi rápido e visível. Melhora das dores e qualidade de vida . Paciente voltou a trabalhar ., Negativo: 
Paciente se adaptou muito bem . Sem queixas 

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Com o medicamento que atualmente é dispensado no SUS . , Positivo: Paciente não se adaptou ., 
Negativo: Eventos adversos graves . Náuseas,  vômitos,  diarreia , sem benefício aparente . 

13/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, A maioria da população brasileira não tem plano de saúde suplementar, portanto, depende totalmente do SUS e da boa vontade dos 
governantes. Nesse sentido, as políticas públicas devem abarcar o maior número de pacientes possíveis, notadamente aqueles hipossuficientes e 
vulneráveis. Assim, a não viabilização de modo administrativo ocasionará a judicialização, movimento que gera aos cofres públicos um gasto maior 
com a aquisição dos fármacos de aproximadamente 30% em relação a economia de escala.

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Fiz 2 anos de imunoterapia (nivolumab) apos melanoma metatatico.O tratamento foi fundamental para minha saúde e hj faço exames 
para controle e obtenho excelentes resultados pós tratamento.Friso os pequenos efeitos colaterais desses medicamentos o que favorece mto a 
qualidade de vida do paciente.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Nivolumab, Positivo: Poucos efeitos colaterais, não ocorre queda de cabelo., Negativo: Não tenho relatos negativos 
sobre o medicamento.

3ª - Não

13/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Sei que são terapias que vem obtendo excelentes resultados e nem todos tem acesso pois são caras. Tenho amigos passando por estas 
terapias e os resultados sao excelente s!

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Paciente 1ª - Concordo, salvar vidas

2ª - Sim, como paciente, Qual: quimioterapia, Positivo: quimioterapia, Negativo: sem resultados

3ª - Sim, como paciente, Qual: pcdtcxal, Positivo: poucos, Negativo: sem resultados

13/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Não Concordo e Não Discordo, Penso que a não autorização de tratamento de saúde com o grau de comprovação e resultado indicados na 
literatura científica e nas clínicas e ospitais, fere os 3 os princípios doutrinários que conferem legitimidade ao SUS: a universalidade, a integralidade e 
a equidade.Além disso, a negação de tais tratamentos aos pacientes brasileiros parece ser contrária ao Art. 196 da Constituição Brasileira, que 
afirma que a saúde é direito de todos e dever do Estado. 

2ª - Não

3ª - Não
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13/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Meu pai tem o prognóstico de melanoma, visto que a quimioterapia não é eficaz ao tratamento de melanoma, a terapia alvo e a 
imunoterapia aumenta as chances em 90% de sobrevida do paciente, seria ilógico pensar em a não recomendação do tratamento! Acho q todo e 
qualquer cidadão tem o direito ao tratamento existente que melhora a qualidade de vida do paciente!

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Havendo tratamento disponível, nao considero ético nega-lo ao paciente.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: nivolumab, pembrolizumab..., Positivo: Prolongamento da vida em alguns pacientes., Negativo: Falta 
de resposta em outros tantos pacientes.Custo alto.

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Cirurgia, Positivo: Exerese total em fase inicial pode significar a cura precoce.Custo baixo., Negativo: 
Nenhum

13/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Meu pai teve uma resposta favorável por 2 anos

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Imunoterapia, Positivo: Remissão dos tumores, Negativo: Cansaço 

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Um que indicado para leucemia. , Positivo: Remissão dos tumores, Negativo: Enfraquecimento das 
pernas

13/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Um parente muito próximo faleceu recentemente dessa doença ,sem ter acesso ao tratamento

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Considero ser uma questão de saúde pública, dada a a incidência, anualmente, 6.260 novos casos da doença e 1.794 mortes, segundo 
o Instituto Nacional de Câncer (Inca). O Brasil, como país de clima tropical aliado a longevidade dos brasileiros sempre aumentando, tende a crescer 
estes números, obrigando a adoção de formas de prevenir, bem como tratar os casos de melanoma, o menos comum dos cânceres de pele mas o 
mais letal devido ao alto risco de disseminação para outros órgãos (metástase).

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Todas as terapias contra o câncer devem ser administradas aos pacientes.Principalmente qdo se mostram eficazes no combate à 
doença.

2ª - Não

3ª - Não
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13/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O aceso a um maior leque de medicamentos pode prolongar a vida dos pacientes acometidos por melanoma e também melhorar sua 
qualidade de vida. Tivemos um caso na família, onde foi muito difícil o acesso ao medicamento devido ao altíssimo custo. Apos solicitação especial 
via ministério público tivemos que esperar mais de 20 dias para receber medicamento.

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, A vantagem terapêutica é significativa e representa possibilidade de vida ao paciente, devendo prevalecer sobre a consideração ao 
impacto orçamentário.

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Hoje melanoma metastático é o tipo de câncer na qual a diferença em tratamento e, portanto, em prognóstico entre o SUS e a Saúde 
Suplementar é mais marcante, foi publicado pela oncoguia que mais de 98% dos pacientes tratados para melanoma metastático no SUS recebem 
tratamento ineficaz, seja Dacarbazina ou combinação desta com outros quimioterápicos igualmente ineficazes (DOI: 10.5935/1806-6054.20190020), 
isso mostra um investimento do sus sem ser eficaz. A jornada no sus é demorada e para estes pacientes muitas vezes acabam tendo impacto com 
mais doença, sendo necessária uma terapia direcionada para reduzir o cancer de forma eficaz e sem honerar com eventos adversos, já que o motivo 
da negativa é financeira.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: dabrafenibe e trametinibe, Positivo: O tumor reduziu em menos de 3 meses, foi muito rápido., 
Negativo: Um pouco de febre que passou rapidamente e não voltou depois.

3ª - Não

13/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Essa terapia já está disponível para a população que utiliza meios privados de acesso à saúde. Os planos de saúde já englobam esses 
tratamentos tem anos. Privar a maioria da população que utiliza o sistema público de saúde, é ampliar ainda mais o abismo da qualidade e do acesso 
à saúde.

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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13/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, São tratamentos que aumentaram sobrevida global

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Ipilimumabe, nivolumabe, pembrolizumabe, vemurafenibe, cobimetinibe, dabrafenibe, trametinibe, 
Positivo: Pacientes em seguimento com resposta completa., Negativo: Hipotireoidismo 

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Quimioterapia convencional, Positivo: Resposta parcial , Negativo: Alopecia, nauseas, progressão de 
doença 

13/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, É de suma importância para o tratamento de alguns tipos de câncer e, quase sempre, a última opção para o tratamento. 

2ª - Sim, como paciente, Qual: Durvalumabe (infunde), Positivo: Realizei 24 seções de imunoterapia, o tumor está estável e estou na fazenda de 
acompanhamento. , Negativo: Até agora, nenhum efeito negativo. 

3ª - Sim, como paciente, Qual: Quimioterapia , Positivo: O tumor regrediu , Negativo: Nenhum efeito colateral ou negativo 

13/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Não Concordo e Não Discordo, Essas terapias aumentam muito a sobrevida do paciente como foi comprovado por inúmeros artigos cientificos. 

2ª - Não

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Interferon , Positivo: A medicação foi oferecida pelo SUS, Negativo: Muito mal estar durante o tratamento

13/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, É preciso salvar vidas, ainda que apenas prolongar 

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Ibrance, Positivo: Efeito colateral praticamente zero, Negativo: Enjoo

14/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Pai de uma amiga faleceu recentemente de melanoma e não conseguiu a terapia adequada

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Pacientes como meu.irmao.poderiam ter acesso ao tratamento.  Ele faleceu aos 39 anos, sem tratamento.

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Terapias atuais disponíveis são muito tóxicas e pouco efetivas se comparadas as novas Drogas já disponibilizadas para o paciente 
privado 

2ª - Não

3ª - Não
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14/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Não Concordo e Não Discordo, 

2ª - Não

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Cmi dermatologista realizo Dermatoscopia e exérese de todas as suspeitas de melanona, Positivo: 
Diagnostico precoce e estadiamento para avaliarão do tratamento a ser realiZado, Negativo: Nenhum

14/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O governo deve fornecer o medicamento.

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Interessado no tema 1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Não é justo, pois é o mesmo que condenar um ser humano à morte apenas por não ter acesso ao plano de saúde, seja por questões 
financeiras ou burocráticas, planos que já disponibilzam esses tratamentos e medicamentos que deveriam estar disponíveis para todos que sofrem 
desse terrível mal, pois são muito mais eficazes contra a doença.

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Todos merecem o máximo que a ciência oferece.

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, acho que todos que n tem condiçoes devem ter acesso a saude e o minimo

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, A inovação  no tratamento do melanoma  deve ser reavaliado para incorporação. Dados de segurança  e eficácia vs a terapia disponível 
no SUD é mutio superior, com isso mudando a vida de muitos pacientes e em alguns casos chance de cura . A questão preço  mencionada pelo 
órgão  deve ser discutido e negociado com os fabricantes . Uma decisão orçamentária não é compreendida claramente pela sociedade e também por 
quem sofre e morre com este cancer.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Nivolumabe e Ipilimumabe , Positivo: Nivolumabe : Resposta de eficácia  no tratamento , melhor 
qualidade de vida ao paciente  , menos efeitos colaterais , praticidade , rapida resposta, resposta completa no tratamento, diminuição de 
metastases , superioridade nos estudos clinicos e vida real comparado com o que tem disponível no.SUS para o tratamento de.melanoma 
metastatico ., Negativo: Custos destas e todas as terapias inovadoras.quando.chegam ao Brasil.  Mas isto.se.refere a.atual política de preço 
estabelecido pela.CMed e tambem a alta carga tributaria no.país .

3ª - Não
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15/01/2020 Interessado no tema 1ª - Concordo, Sou negra, não tenho caso de cancer de pele na família,  mas tenho conhecidos com este diagnóstico. Muito triste,  ter poucas opções 
de medicações. 

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Pela Constituição da República do nosso País, todos são iguais perante a Lei, sem distinção. O Estado é responsável por proporcionar 
tratamento de saúde ADEQUADO e IGUALITÁRIO aos cidadãos. A questão financeira para aquisição dos medicamentos deve ser fator secundário, 
dada a arrecadação absurda de impostos pelo poder público. Antes de tudo, deve existir vontade política para oferecer ao usuário do SUS 
tratamento medicamentoso adequado. É complicado, mas não impossível. Basta que as autoridades queiram.

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Acho que tem que incorporar o tratamento pelo SUS

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Todos merecem o máximo que a ciência oferece.

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Interessado no tema 1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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14/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, O acesso a esses medicamentos irá fazer a diferença na vida dos pacientes que precisam pois eles aumentam a expectativa de vida 
sem progressão da doença.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: dabrafenibe e trametinibe, Positivo: Melhora no prognostico da doença, melhora na qualidade de vida, 
redução de tumores, diminuição da proliferação da doença, entre outros , Negativo: não ouvi relatos negativos sobre o uso da medicação

3ª - Não

14/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Sou a favor da inclusão de novas terapias no SUS, todos tem o direito a vida e se é possível uma chance pra continuar lutando essa 
chance não pode ser limada de ninguém.

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Os pacientes nao se beneficiam dos tratamentos disponiveis no sus, que inclusive diminuem a qualidade de vida. Atualmente a terapia 
alvo w imunoterapia aumentam a sobrevida dos pacientes, e em alguns casos como da imunoterapia, por muitos anos. 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: vemurafenibe, dabrafenibe, cobimetinibe, trametinibe. , Positivo: eficientes em controlar a progressao 
do tumor, Negativo: possiveis recidivas, mas que podem potencialmente ser contolados com combinacoes com outros mecidamentos aprovados 
pela anvisa, como a imunoterapia. 

3ª - Não

14/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Toda a população tem que ter acesso a este tratamento. 

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Quimioterapia,  cirurgia de ressecção e radioterapia , Positivo: Nenhum teve efeito e familiares vieram 
a óbito , Negativo: Conforme fa lkado acima

14/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, só quem possui a patologia ou presenciou alguem com Melanoma sabe como sofrem com dores constantes / depressão e sem 
vontade de viver 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Tafinfar MekinistKeytruda , Positivo: Ameniza a dor e prolongamento de vida , Negativo: efeitos 
negativos é a demora de liberar a medicação aos pacientes 

3ª - Não

13/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Existem vários casos em que a terapia alvo e a imunoterapia foram eficazes, podendo salvar vidas sou a favor. Quem poderia ser 
contra a vida?

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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13/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo,  A terapia-alvo (vemurafenibe, dabrafenibe, cobimetinibe, trametinibe) e imunoterapia (ipilimumabe, nivolumabe, pembrolizumabe) 
para tratamento de melanoma  DEVE  ser incorporada no SUS !!!

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Câncer de pele no Brasil tem sido uma das doenças que mais atinge a população  e tratamentos como este no Sus poderão garantir 
apoio à essa população.

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: dabrafenibe, trametinibe, Positivo: Melhora de qualidade de vida dos pacientes, os quais era relatados 
por eles mesmos., Negativo: Efeitos adversos do medicamento que por algumas vezes os deixavam debilitados, embora relatassem melhora em 
alguns sintomas

3ª - Não

13/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Melanoma é uma doença extremamente agressiva e o ganho incremental promovido pelas terapia-alvo são extremamente importante 
pro manejo desta neoplasia. Descordo da recomendação não favorável desta agência.

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, O melanoma é uma doença muito severa,negar o tratamento coloca em risco a vida do paciente. por favor esse tratamento é questão 
de vida ou morte! tenho apenas 31 anos e preciso desse tratamento!!!

2ª - Não

3ª - Não
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13/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, eu concordo porque o medicamento já provou ser eficiente na patologia mencionada.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: dabrafenibe e trametinibe, Positivo: O medicamento trouxe diversos benefícios aos pacientes que estão 
em processo de tratamento., Negativo: não tenho pontos negativos.

3ª - Não

13/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Todos os pacientes com melanoma metastático deveriam ter acesso as medicações e também para as mutações específicas. No site da 
oncoguia menciona que o tratamento disponível no sus é praticamente nada, comparado ao que está disponível nos convênios.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Minha visinha foi diagnositcada com melanoma metastático e foi tratada  primeiramente com 
nivolumabe e infelizmente veio a obito antes de iniciar o outro tratamento dabrafenibe e trametinibe, descobriu depois que ele tinha um tipo de 
mutação., Positivo: Infelizmente não deu tempo de ter a resposta, mas falam que é muito boa aos pacientes., Negativo: O nivolumabe não fez efeito 
no inicio (acho que foram 3 meses) e depois deu uma complicação bem séria que não sei bem ao certo, mas o médico falou que era um efeito raro 
que poderia acontecer em uma porcentagem dos pacientes. Ela veio a obito e não conseguiu tomar o segundo remédio. 

3ª - Não

13/01/2020 Paciente 1ª - Discordo,  para salvar vidas

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, O tratamento atualmente disponivel para os pacientes é muito defasado em relação aos novos tratamentos 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: vemurafenibe, dabrafenibe, cobimetinibe, trametinibe e imunoterapia (ipilimumabe, nivolumabe, 
pembrolizumabe, Positivo: aumento da sobrevida livre de progressão e da sobrevida global , Negativo: custo e efeitos colaterais: astenia, 
hipotireoidismo, pneumonite 

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: interferondacarbazina, Positivo: resposta tumoral , Negativo: nuea, vomitos, neutropenia e nenhum 
efeito tumoral 

12/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Pai de uma amiga faleceu por não ter feito tratamento. 

2ª - Não

3ª - Não
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13/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Meu pai teve câncer melanoma cutâneo e não consegui o tratamento pelo SUS.

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, É uma chance para quem tem melanoma, tem seus riscos, mas o índice de sobrevida é muito maior. 

2ª - Sim, como paciente, Qual: Ipilimumabe + Nivolumabe, Positivo: Surtiu efeito, havendo a regressão da doença , Negativo: Imunoterapia, com o 
Ipilimumabe + Nivolumabe. Queda do estado geral + diarréia (mais de 12 vezes por dia) + vômito (mais de 8 vezes por dia) + desidratação + dores 
abdominais + inchaço + colite grave. Nível de toxicidade IV.

3ª - Não

13/01/2020 Interessado no tema 1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Sou portadora de melanoma metasticp pulmão, fígado e seio, estou fazendo tratamento com ipi + nivo , efeitos colaterais são  
mínimos e os nódulos palpáveis já vejo que diminui....Obs:  tenho plano de saúde  e infelizmente tive que entrar na justiça...sendo que esperei dois 
meses para receber a medicação, com isso a doença evoluiu, é  absurdo !!

2ª - Sim, como paciente, Qual: Nivolumabe, ipilumabe, Positivo: Efeitos positivo que houve uma diminuição dos nódulos palpáveis,e a qualidade de 
vida..., Negativo: Meu organismo está reagindo bem aos efeitos colaterais, somente fadiga

3ª - Não

13/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Estes medicamento são de suma importância e esperança de sobrevida aos pacientes de melanoma metástico, eficácia comprovada no 
brasil e comunidade científica internacional

2ª - Sim, como paciente, Qual: Realizei duas cirurgias pra retirada de uma pinta diagnosticada como melanoma in situ e após o procedimento de 
ampliação de margens., Positivo: Descobrir no início foi crucial para evitar que doença se torne metastica, mas faço acompanhamento pois a chance 
em ter outro melanoma é grande, Negativo: Ñão existe efeitos negativos, pois venho acompanhando pacientes com esta doença tanto no brasil 
quanto em outros países e estes medicamentos vem aumentando a sobrevida  e esperança de cura.

3ª - Sim, como paciente, Qual: Realizei duas cirurgias pra retirada de uma pinta diagnosticada como melanoma in situ e após o procedimento de 
ampliação de margens., Positivo: Descobrir no início foi crucial para evitar que doença se torne metastica, mas faço acompanhamento pois a chance 
em ter outro melanoma é grande, Negativo: Ñão existe efeitos negativos, pois venho acompanhando pacientes com esta doença tanto no brasil 
quanto em outros países e estes medicamentos vem aumentando a sobrevida  e esperança de cura.
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13/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Com 180 mil casos de câncer anualmente confirmados há necessidade de atendimento . Medicamentos são importantes. 

2ª - Sim, como paciente, Qual: Cirurgia de remoção de pinta que após análise o diagnóstico foi câncer de pele. , Positivo: Remoção fou completa, 
Negativo: Não tive.

3ª - Não

13/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Qualquer avanço para a terapia do câncer deve estar ao Alcance de todos 

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Apoio o melhor tratamento ao paciente, sou a favor da vida. 

2ª - Não

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Já fiz estágio da graduação na Radioterapia. , Positivo: A radioterapia mata as células tumorais através do 
feixe de radiação que incide nas mesmas. , Negativo: A radiação pode matar outras células e tecidos sadios no caminho do feixe.

13/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Terapias atuais disponíveis são muito tóxicas e pouco efetivas se comparadas as novas Drogas já disponibilizadas para o paciente 
privado 

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Um paciente que tem  melanoma (câncer de pele) não consegue se tratar com a quimioterapia, os únicos tratamentos são terapia-alvo 
e imunoterapia, com medicamentos importados dos EUA e que são extremamente caros.Uma pessoa próxima, faleceu dessa doença, sem conseguir 
o tratamento adequado.

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Temos que incluir este tratamento no SUS

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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13/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

13/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Se pode salvar muitas vidas.

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Já tive o câncer de melanoma;Felizmente fui tratado no estágio 2 e sómente com cirurgia foi erradicado;Porém, se o estágio de meu 
câncer estivesse mais adiantado eu PRECISARIA de outros tratamentose remédios para me salvar;Por isso, acho ESSENCIAL as alternativas de outros 
tratamentos e remédios no SUS;

2ª - Sim, como paciente, Qual: Tive câncer de Melanoma e felizmente estava no estágio 2 e foi possível resolver apenas com cirurgia;, Positivo: Não 
fui exposto ao remédio, Negativo: não fui exposto ao remédio

3ª - Sim, como paciente, Qual: Cirurgia, Positivo: Cirurgia teve que fazer implante de pele, Negativo: Ficou uma cicatriz muito grande

11/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Imunoterapia e terapia alvo, Positivo: Remissão e controle do melanoma , Negativo: Alguns efeitos 
adversos cutâneos de manejo e controle ambulatorial 

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Quimioterápicos convencional: Dacarbazina, Positivo: Baixo índice de resposta terapêutica , Negativo: 
Progressão do melanoma 

11/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Não Concordo e Não Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Todo paciente tem direito

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Remoção cirurgica, Positivo: Não necessitei deles mas convivi com pacientes que utilizaram, Negativo: O efeito 
negativo pior é não ter a possibilidade do tratamento mesmo sabendo que existe medicamentos utilizados por seguros de saúde complementar!!!

11/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Todos tem direito aos tratamentos disponíveis!

2ª - Não

3ª - Não
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11/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, DEVIDO A GRAVIDADE, A DEMORA NO DIAGNOSTICO DOS CASOS DEVIDO A DEMANDA E AS CONDIÇÕES DE BAIXA QUALIDADE NOS 
ATENDIMENTOS PÚBLICOS  E FUNDAMENTAL QUE SE INSIRA MÉTODOS QUE MELHOREM A QUALIDADE DE VIDA DE QUEM É ACOMETIDO PELA 
DOENÇA. TENHO MELANOMA E VEJO A DIFICULDADE NOS ATENDIMENTOS, REALIZAÇÃO DE EXAMES ENTRE OUTROS.

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Todos merecem acesso a tratamento de ponta e de melhor qualidade, o SUS é universal! 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nivolumabe e ipilimumabe, Positivo: Melhora da qualidade de vida e de futuro para os pacientes , 
Negativo: Não houve efeitos negativos em meu familiar.

3ª - Não

11/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Tendo havido caso de melanoma na família acho que todos os tipos vc de tratamento devem ficar disponíveis para toda a população, 
via SUS 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Há a necessidade para os doentes

2ª - Não

3ª - Não
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11/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O tratamento convencional presente no sistema único de saúde, apesar de ter eficácia, é uma forma severa de tratamento, ou seja, o 
paciente em fase de tratamento é levado à um nível extremo de debilitação, provocando em muitos casos o aparecimento de outros agravantes a 
sua saúde.A implantação de novos procedimentos terapêuticos, traz além de maior eficácia no tratamento, melhora no bem estar físico e psicológico 
do enfermo.

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Não Concordo e Não Discordo, não concordo, tratao ha muitos anos pacientes com melanoma metastatico e o beneficio atualmente com as 
novas medicações apresentadas para a Conitec, impactam profundamente na sobrevida, qualidade de vida e cura dos pacientes

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: vemurafenibe, nivolumab, ipilimumab, pembrolizumabe, dabrafenibe, trametinibe, cobimetinibe, 
Positivo: aumento da sobrevidavarios pacientes curados, Negativo: afortunadamente poucquissimos ef colaterais meus pacientes paresentaram ( o 
mais comum foi hipotireoidismo) que facilmente foi maejavel com medicação

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: dtictaxol, carboplatina, interferon, bioquimioterapia, Positivo: poucos pacientes sobreviveram a maioria 
faleceu, Negativo: pouca taxa de resposta e toxicidade expressiva

12/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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11/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Trata-se de avanços terapêuticos do melanoma metastático que devem ser disponível de forma universal e não apenas à pacientes da 
saúde complementar.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: vermurafenibe, ipilimumabe, nivolumabe e pembrolizumabe, Positivo: Taxa de resposta superior a 
quimioterapia convencional, Negativo: Custo, indisponível para pacientes do SUS

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: vermurafenibe, ipilimumabe, nivolumabe e pembrolizumabe, Positivo: Taxa de resposta superior a 
quimioterapia convencional, Negativo: Custo, indisponível para pacientes do SUS

11/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O progresso científico deve ser acessível para todos os cidadãos brasileiros.

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Os pacientes de melanoma só tem chances com essas mediações de terapia alvo e imunoterapia, já vi várias pessoas morrerem por 
não conseguir o tratamento certo, visto que quimioterapia e radioterapia não funciona nos casos de melanoma, todos os pacientes tem direito ao 
tratamento correto, isso aumenta e muito as chances de sobreviver e para nós familiares de pessoas com melanoma que trata no sus, seria a nossa 
última esperança de salvar quem a gente tanto ama, sofro dia após dia porque o sus não tem esse tratamento é muito triste saber o ele existe é a 
grande esperança mas é um sonho muito muito distante pro paciente do sus, precisamos mudar essa realidade agora, muita vidas se perderam por 
falta desse tratamento, a mudança é preciso é o mais rápido possível!

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Cirurgia de ampliação e linfonodo sentinela!, Positivo: A perna agora dói muito e fica super inchada!, 
Negativo: Sequelas como as dores e inchaço 
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11/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Tratamentos que melhorem a qualidade de vida de pessoas deveriam fazer parte do SUS.

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O Sistema de Saúde Público de ter as mesmas condições de tratamento dos demais Sistemas Particulares. Meu filho teve um 
melanoma que foi diagnosticado precocemente e hoje está salvo, sendo que foi tratado através de Convênio Particular. Todos devem ter os mesmos 
direitos de tratamento na Saúde. Este fato faz mais de 10 anos.

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Foi feito amputação., Positivo: Eliminou o melanoma., Negativo: Ficou traumas e efeitos psicológicos 
e estéticos, que vai ser levado pela vida.

11/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Discordo em virtude dos tratamentos disponibilizados pelos sus serem não efetivos contra melanoma e por já existir experiência 
positiva comprovada no uso destes tratamentos, bem como uso de imunobiológicos para tantos outros quadros. Fere também o princípio de 
igualdade e universalidade que apenas algumas pessoas tenham acesso, as que tem plano de saúde, uma vez q saudade é uma política pública de 
estado 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Absurdo

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Não Concordo e Não Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Há necessidade desse tratamento para salvar vida de várias pessoas.

2ª - Não

3ª - Não
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11/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Não Concordo e Não Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Interessado no tema 1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Concordo, Na atualidade é necessário ter no SUS todos os tratamentos caros que a população não tem condição de pagar, gratuitamente. No 
primeiro mundo é assim.

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Medicamentos que comprovadamente prolongam e melhoram a vida de pacientes com melanoma, todos os cidadãos vtem o direito.

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Cirurgias de pele com ampliação., Positivo: Como as lesões foram detectadas e eliminadas em estágio inicial, 
considera-se que estou curada daquelas lesões (3)., Negativo: O único efeito que se poderia considerar negativo seria a as cicatrizes, mas, como não 
tive metástase, nem considero negativo.

11/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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11/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, São drogas que alteram completamente a sobrevida global de um paciente com melanoma metastatico.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Vemurafenibe, Dabrafenibe, cobimetinibe, tramatinibe, ipilimumabe, nivolumabe e pembrolizumabe, 
Positivo: Taxa de resposta, melhora dos sintomas, sobrevida livre de progressão e sobrevida global., Negativo: toxicidades inerentes ao tratamento e 
custos

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: quimioterapia citotoxica como a Dacarbazina, Positivo: quase que nenhum. pouca resposta a doená e 
pouca melhora de sintomatologia, Negativo: Toxicidades

11/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Terapias alvos são um marco na inovação tecnológica com possibilidades maiores de cura, reduzir custos com tratamentos menos 
eficazes e viabilizar ao cidadão uma expectativa de vida e um regresso ao mercado de trabalho maior e mais cedo. Isso reduz o tempo de internação 
e gera menos custos a longo prazo.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Tive contato com vários medicamentos de terapia alvo, Positivo: Percebi a melhora mais rápida e 
aumento da expectativa de vida destes pacientes, fora que reduziu as internações e os custos aos estabelecimentos de saúde. Pois os que se 
recuperaram regressaram ao mercado de trabalho mais rápido., Negativo: É uma terapia de alto custo que resolve consubstancialmente a doença, 
porém de difícil acesso, visto que no SUS o paciente ao ser tratado tardiamente por tentar na justiça ter acesso ao tratamento mais adequado à sua 
patologia muitas vezes evoluem ao óbito por não conseguirem a tempo hábil a medicação e com isso a doença se espalha e não há mais o que se 
possa fazer para promover a cura.

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

08/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Absurdo, tem q incorporar ao SUS sim, pois se existe uma chance de combate a esta tão triste e maligna doença e nem todos tem 
condições de buscar tratamento particular então quevlhes seja dignamente dado este medicamento sem custos, ou somente quem tem dinheiro 
merece a cura? Acredito q não né.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Terapia alvo: Conimetinibe, Vemurafenibe.Imunotetapia: Atezulizumabe, Positivo: Os efeitos tanto na terapia alvo 
como Imunoterapia sempre serão praticamente os mesmos, lógico que levando sempre em conta que varias os efeitos de corpo para corpo pois 
cada um reage de uma maneira mas o efeito indiscutivel será sempre a regressão da doença com certeza, quanto a cura total não posso afirmar 
nada mas que existe um prolongamento de vida isto é fato., Negativo: Os efeitos negativos na terapia alvo devido a medicação ser muito forte é que 
aquela canseira quebnosso corpo fica, um tio de indisposição e também pode vir acompanhada de vomitos e diarréia, mas lembrando que cada 
corpo e paciente reagem de maneiras difetentes.Imunoterapia, esta por sua vez pode trazer algumas manchingas doloridas pelo corpo, espinhas e 
dores em articulações, lógico que passageiras e conforme a dose podem durar até no máximo a terceira infuzão, após isto seu corpo ja se adapta, 
salientando que também podem vir a não sentirem nada conforme expliquei acima q cada corpo reage de maneiras difetentes.

3ª - Não

11/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Não Concordo e Não Discordo, As pessoas tem o direito de qualquer tipo de tratamento .

2ª - Não

3ª - Não
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11/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Imunoterapia, Positivo: Na psicoterapia permite-se a reflexão e alívio de receios e outros sentimentos 
adversos, Negativo: A psicoterapia não trata com remédios 

3ª - Não

11/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, É necessário viabilizar a medicação também para aqueles que não possuem condições financeiras de adquirí-la.

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Entendo que políticas de saúde pública levem em conta o custo/benefício, especialmente em um país continental como o Brasil. No 
entanto, os valores apresentados no relatório à sociedade do impacto financeiro em 5 anos não me parece de todo exagerado. Na minha opinião 
não se justifica a não inclusão dessas terarpias apenas baseada nesses valores. Um alternativa seria escolher apenas uma terapia que tivesse maiores 
benefícios segundo os estudos atuais, podendo alterar a escolha conforme novos estudos surjam.

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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11/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Não é possível que, havendo tratamento, o mesmo não seja disponibilizado ao paciente. Isto é antiético 

2ª - Não

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Cirurgia, Positivo: Não é suficiente, Negativo: não é eficaz em curar ou estabilizar a doença 

11/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Pacientes precisam ser atendidos, nós pagamos impostos altíssimos e merecemos atendimento.

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, A terapia-alvo e a imunoterapia são, na atualidade, as mais indicadas e as mais efetivas, do ponto de vista tecnológico. O Melanoma é 
um tumor de pele dos mais agressivos e a população tem todo o direito de usufruir destes recursos, mesmo porque vemos com frequência notícias 
do desperdício do erário público e a contribuição com impostos escorchantes não é pouca !!!

2ª - Não

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Cirurgia, Quimioterapia e Radioterapia., Positivo:  Cirurgia, quando realizada nas lesões precoces, 
deixando margens livres, é resolutiva.   Quimio e  Radioterapia, poucas vezes funcionam, em lesões mais avançadas.A terapia-alvo e a imunoterapia, 
embora ainda tenham muito que evoluir, são a esperança e  os melhores recursos atuais  da oncologia  geral.  Sobretudo a genoterapia-alvo: 
Identificar e desativar o "Gene Trapalhão", é o futuro. E TODOS devem ter esse direito,, Negativo: VIDE COMENTÁRIOS ACIMA.

11/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

12/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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12/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, São drogas sabidamente eficazes e com ganho de sobrevida comprovado 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Vemurafenibe, Dabrafenibe, ipilimumabe, nivolumabe e pembrolizumabe , Positivo: Redução do 
tamanho de tumores, prolongamento de sobrevida e melhora em qualidade de vida , Negativo: Efeitos colaterais manejáveis, tais como fadiga, rash, 
entre outros. Custo elevado.

3ª - Não

12/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Tenho outros parentes tratando com imunoterapia com bons resultados.

2ª - Não

3ª - Não

12/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Ha inúmeras evidencias clinicas demonstrando superioridade significativa das terapias alvo e imunoterapias no tratamento do 
melanoma avançado quando comparado ao tratamento quimioterápico convencional disponível no SUS

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Vemurafenibe, cobimetinibe, trametinibe, dabrafeniobe, ipilimumabe, nivolumabe, pembrolizumebe, 
Positivo: Resposta terapeutica completa e sustentada em muitos pacientes com doença avançada metastastica. , Negativo: Eventos adversos 
cutâneos que sao controlados e manejáveis, permitindo a manutenção do tratamento

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Quimioterapia , Positivo: Em relação a quimioterapia, todos os pacientes que seguimos não responderam 
ao tratamento, apresentaram progressão da doença e evoluíram a óbito em poucos meses. , Negativo: Resposta terapêutica em apenas 5% dos 
pacientes. Efeitos colaterais da quimioterapia sem resposta terapêutica 

12/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Há convênios particulares que já estão utilizando estas inovações e os pacientes do SUS também merecem

2ª - Não

3ª - Não

12/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

12/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

12/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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12/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Como contribuinte ativo gostaria de fazer meus direitos de cidadão e definir onde meus impostos são investidos. Incluir as novas 
terapias é essencial para melhorar o tratamento e dar mais sobrevida aos pacientes com câncer de pele. O SUS deve estar sempre na ponta dos 
tratamentos pois é responsável por 70% dos brasileiros que não conseguem ter acesso à medicina privada no Brasil.

2ª - Não

3ª - Não

12/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

12/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Acredito que os pacientes devem ter o direito de maior sobrevida e acesso a medicamentos novos que possam proporcionar isto, 
independente de pertencer ao sistema público ou privado 

2ª - Não

3ª - Não

12/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Tenho experiência com essas drogas e elas sao uma oportunidade de tratamento em casos graves de melanoma e outros canceres

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Pembro e ipilumumabe, Positivo: Controle e regressão em 2 pacientes com melanoma recidivado, 
Negativo: Sem efeitos negativos, pacientes controlados e em bom estado geral

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Cirurgia, Positivo: Desde que instituída em tempo hábil em casos onde a doença esta restrita à epiderme, 
sao grandes as chances de cura, o que não acontece nos pacientes onde a doença atingiu a corrente circulatória ou o sistema linfático , Negativo: A 
cirurgia esta limitada à extensão da doença, por isso essa proposta terapia abre uma possibilidade de tratamento, senão de cura, pelo  menos de 
aumento de sobrevida desses pacientes. 

12/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

12/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Meu pai faleceu a 3 dias de melanoma metastático e não tinha convenio, ficou 5 dias sem se alimentar, morreu de pneumonia e 
falência múltipla dos órgãos, a importância da terapia-alvo e imunoterapia no SUS é gritante, não tínhamos o que fazer e é muito triste esperar a 
morte de um ente querido sabendo que teria como ele se salvar. Meu pai sempre pagou seus impostos regularmente e quando no fim da vida 
precisou do SUS não teve o atendimento adequado. 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O tratamento de imunoterapia é muito eficiente e pacientes do SUS também têm o direito de fazê-lo.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Imunoterapia., Positivo: Nenhum efeito colateral e redução do tumor em pojco tempo de 
tratamento., Negativo: Não há.

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Imunoterapia., Positivo: Tratamento eficaz e sem efeito colateral., Negativo: Não ser disponibilizado 
pelo SUS.
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12/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Deve ser incorporado. Todos devem ter direito aos tratamentos disponiveis. Um conhecido morreu pela falta de tratamento.

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Tenho experiência com todos os medicamentos descritos acima através de protocolos de pesquisa 
clínica. Por mais que sejam medicamentos em estudos clínicos, é sabido o benefício frente aos medicamentos que são disponíveis no SUS, em 
questão de benefício clínico e por imagens. A possibilidade terapêutica disponível do SUS é desestimulante frente às novas drogas já disponíveis. , 
Positivo: Tenho experiência com todos os medicamentos descritos acima através de protocolos de pesquisa clínica. Por mais que sejam 
medicamentos em estudos clínicos, é sabido o benefício frente aos medicamentos que são disponíveis no SUS, em questão de benefício clínico e por 
imagens. A possibilidade terapêutica disponível do SUS é desestimulante frente às novas drogas já disponíveis. , Negativo: Custo alto, pouco acesso, 
eventos adversos ainda em conhecimento para ainda manejar. 

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Atezolizumab, Espartalizumab, Ipilimumab, Nivolumab, Pembrolizumab, Vemurafeni, Cobimetinib, 
Debrafenib, Trametinib, Encorafenib e Binimetinib. , Positivo: Benefício clínico, manejos de eventos, eventos distintos em relação a quimioterapia 
padrão, superioridade em relação a quimioterapia padrão. , Negativo: Toxicidades a serem descobertas, pouca literatura, protocolos de manejo em 
desenvolvimento. 

12/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Meu sogro faleceu por falta de tratamento

2ª - Não

3ª - Não

12/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

12/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Perdi meu pai pra essa doença terrível por não haver tratamento no SUS

2ª - Não

3ª - Não

12/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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12/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, O Câncer da pele é o de maior incidência e prevalência no Brasil e no mundo. O melanoma responde em média por 5% dos casos das 
neoplasias cutâneas malignas. Segundo o INCA a cada 2 hora e meia morre um paciente com melanoma. A utilização de terapia alvo e imunoterapia 
no SUS beneficiaria a diminuição da mortalidade, morbidade e talvez até o custo total do tratamento (sou médico e não gestor).

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: vemurafenibe, dabrafenibe, trametinibe, ipilimumabe, nivolumabe, pembrolizumabe, Positivo: Aumento 
expressivo da sobrevida, melhora da morbidade, diminuição de quimioterapia, radioterapia e hospitalização. Menores efeitos colaterais., Negativo: 
Também apresentam efeitos colaterais, porém muito menores que as outras formas de tratamento disponívbeis no SUS.

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Técnica do Linfonodo Sentinela (cirúrgica), Positivo: Benefício em alguns casos específicos no 
estadiamento e terapia adjuvante., Negativo: Eventual morbidade cirúrgica.

12/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

12/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Quimioterapia. , Positivo: Não houve., Negativo: Ineficácia.

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Quimioterapia, Positivo: Não houve., Negativo: Ineficácia. 

12/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

12/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Perdi um amigo por falta do tratamento 

2ª - Não

3ª - Não

12/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

12/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

12/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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12/01/2020 Interessado no tema 1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Não

12/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Uma pessoa proxima faleceu, por nao conseguir tratamento

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Não acho o valor do gasto do SUS, pra esta causa, exagerado. Acho o SUS deve sim proporcionar este tratamento. 

2ª - Não

3ª - Não

12/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Todos os brasileiros devem ter acesso a esse tratamento eficaz, já que a quimioterapia tem se mostrado ineficaz e com efeitos 
colaterais sofríveis. Todos nós  somos seres humanos e pagadores de impostos.

2ª - Não

3ª - Não

12/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Não Concordo e Não Discordo, O estado tem de se responsabilizar pelo bem estar e pela saúde do cidadão.

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Cirurgia e Radioterapia, Positivo: Melhora parcial,, Negativo: Muito invasivos, com efeitos colaterais e 
com baixa chance de cura, levando a repetição dos procedimentos com altos custos.

12/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, De extrema necessidade a população pobre.

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: quimioterapia , cirurgia, Positivo: o cancer melanoma nao respondeu a tratamentos ja feito, por isto a 
esperança que esta nova terapia seja autorizada, meu irmão tem 54 anos e a cada dia o sofrimento so aumenta ., Negativo: o que ja usou nao surtiu 
efeito, fez cirurgia e o cancer reapaceu novamente

12/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O nosso plano de saude cobriu o tratamento do meu marido, nas 3 situações de melanoma pelas quais passamos. Quando a primeira 
situação foi detectada nossos filhos eram pequenos e ele tinha apenas 36 anos.  Passou pelos tratamentos:  1- cirurgia e vacina de bcg qdo tirou o 
tumor das costas; 2- cirurgia e quimioterapia qdo retirou a vesícula; 3- cirurgia e interferonterapia qdo retirou os gânglios linfaticos da axila.  Ele é 
um vitorioso e, com a gratidão à Deus e ao nosso Divino Mestre Jesus, está bem, disposto, trabalhando e feliz.  Se nao tivéssemos o tratamento 
adequado  as nossas vidas e da família teriam sido totalmente sem perspectiva.  TODOS DEVEM TER DIREITOS À SAUDE DIGNA.

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Desconheço os medicamentos.  Os procedimentos foram:  cirurgia,  flaco etes de bcg,  quimioterapia 
e interferonterapia., Positivo: O bom resultado ao término do tratamento.  Pq todos foram difíceis.  Entendo que o apoio da família e dos 
verdadeiros amigos seja fundamental , e também um acompanhamento psicológico,  se possível. , Negativo: Efeitos colaterais: Vômito ,  mal estar, 
cansaço,  coceira,  depressão,  perda da libido (temporária) durante o tratamento,  ......
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11/01/2020 Interessado no tema 1ª - Não Concordo e Não Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

12/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Grandes estudos avançam na área favorecendo a terapia alvo no tratamento do melanoma avançado, aumentando a sobrevida com 
qualidade de vida desses pacientes

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Dobrafenibe, Positivo: Aumento de sobrevida e qualidade de vida, Negativo: Nenhum

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Teeapia alvo associada a neurocirurgia, paciente com melanoma metastatico para SNC, Positivo: 
Aumento da sobrevida e qualidade de vida, Negativo: Nenhum

11/01/2020 Interessado no tema 1ª - Não Concordo e Não Discordo, Ainda não conheço bem

2ª - Não

3ª - Não

12/01/2020 Interessado no tema 1ª - Não Concordo e Não Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Os procedimentos para tratamento de primeira linha devem ser acessíveis a todos aqueles em processo de combate ao melanoma 
avançado, principalmente aqueles que não tem acesso a rede privada de saúde. Uma questão de humanidade ! 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, É necessária e urgente. 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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11/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Com essas novas drogas há uma diminuição do risco de óbito relacionado ao melanoma em até 2x e em pacientes com doença 
anvancada, metastaticos, obtém-se 50% de sobrevida em 5 anos. Antes do uso dessas drogas a sobrevida chegava no máximo a 7% em 5 anos. 

2ª - Não

3ª - Não

11/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Tenho melanoma metastico já fiz várias cirurgias faço quimioterapia e os nódulos estão sempre voltando. 

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Dacarbazina, Positivo: Não estou tendo resultados positivos. , Negativo: Os efeitos colaterais são horríveis e 
infelizmente é o único medicamento disponível pelo sus. E como sou paciente do sus como a maioria dos brasileiros não temos acesso à 
medicamentos como a imunoterapia é a terapia alvo que são comprovadamente eficazes no tratamento do melanoma metastico. 

11/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Não Concordo e Não Discordo, Não conheço o assunto 

2ª - Não

3ª - Não

12/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

12/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

12/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Uma vez comprovada  eficácia dos tratamentos já em outros países e mesmo aqui através de entidades particulares, é dever do Estado 
oferecer a toda população que necessita do mesmo.

2ª - Não

3ª - Não

12/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

12/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Pembrolizumabe, Positivo: Maior sobrevida, Negativo: Nenhum, além do habitual

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Pembrolizumabe, Positivo: Maior sobrevida, Negativo: Nenhum além do habitual
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12/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, se os planos de saude privados pagam porque o sus não?????

2ª - Não

3ª - Não

12/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, A imunoterapia tem sido grande aliada no tratamento de diversos tumoresO tratamento do melanoma nao leva a grandes sobrevidasA 
imunoterapia tem mudado esse panorama

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Acho que foi verumafenibeTeria que ver prontuarioSou intensivista do inca d estava em um estudo, 
Positivo: Menores efeitos colaterais que com qtTeve uma sepse e saiu rapidamente, se estivesse pos qt nao teria tal evolucao certamente, Negativo: 
Nao estavam relatados

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Qt, Positivo: Alguma remissao, Negativo: Choque septico durante nadirSou intensivista do inca

12/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Todos citados , Positivo: Pode melhorar sobrevida e diminuir mortalidade , Negativo: Os efeitos colaterais 
são manejados 

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Cirúrgico Interferon , Positivo: Cirúrgico em alguns estágios muito boa resposta Interferon resposta ruim , 
Negativo: Cirúrgico em alguns casos apenas paliativoInterferon resposta ruim 

12/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

12/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

12/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

12/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

12/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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12/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Concordo, A comissão tem a devida competência para definir a questão. Os custos envolvidos não justificam a incorporação seja no âmbito 
saúde suplementar ou pública  Benicio clínicos limitados.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Todos os citados, Positivo: Semrelevancia na avaliação da progres6ds doença ou aumento sobrevida , 
Negativo: Efeitos colaterais severos hematologicos

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Todos os acima citados, Positivo: Sem evidência de retardo na progressão da doença , Negativo: 
Internações repetidas por vários  eventos adversos 

12/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

12/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Tive familiar que teve melanoma não recebeu o tratamento adequado.É dever do Estado garantir a saúde dos cidadãos.

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Não Concordo e Não Discordo, Entendo que talvez seja ainda muito caro, mas saúde deve ser uma prioridade do governo. 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Terapia alvo, Positivo: Opção para o tratamento de melanoma com metástase, Negativo: Alto custo

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Remoção cirúrgica e radioterapia, Positivo: A remoção cirúrgica proporciona um controle imediato, 
Negativo: Mas não realiza esse controle de maneira total. Além disso, na minha experiência a radioterapia não foi efetiva.

03/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Paciente 1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Os pacientes do SUS tem direito ao tratamento do melanoma 

2ª - Não

3ª - Não
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03/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Atualmente é uma má prática médica não oferecer ao paciente com melanoma a opção de tratamento com imunoterapia e terapia 
alvo (para os que apresentam mutações genéticas). Análises de longo prazo dos estudos clínicos que embasaram as aprovações destas drogas no 
Brasil e no mundo demonstram um benefício duradouro, com mais de 40% dos pacientes vivos em 5 anos. A terapia alternativa baseada em 
quimioterapia com dacarbazina é significativamente inferior em eficácia para sobrevida, como foi demonstrado pelos mesmos estudos clínicos. 
Diante de tudo isso, a Organização Mundial da Saúde fez em 2019 a classificação das imunoterapias como remédios essenciais. Diante de tudo isso, a 
CONITEC precisa aprovar a incorporação pois os pacientes de melanoma precisam ter o direito de sobreviver o câncer.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Com as imunoterapias: Pembrolizumabe, ipilimumabe e nivolumabe., Positivo: São drogas bem 
toleradas, que tem efeito rápido, sustentável e que estão curando os pacientes com melanoma. Os pacientes com a doença metastático teriam 
antes cerca de 6 meses de vida e hoje, passam de 6 anos., Negativo: Existem efeitos colaterais específicos das imunoterapias. Eles são muito pouco 
frequentes, especialmente se comparados aos da quimioterapia padrão. Esses efeitos chamados imuno mediados ocorrem em menos de 10% dos 
pacientes em grau 3 ou 4. Mas de modo geral o manejo dessas toxicidades é muito simples e não custa caro ao sistema de saúde. Além disso, os 
oncologistas e profissionais de saúde já sabem manejar esses efeitos tóxicos, garantindo a segurança dos pacientes.

3ª - Não

03/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Novas tecnologias de tratamento devem estar disponíveis no SUS

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Procedimento cirúrgico., Positivo: O tratamento cirúrgico e análise do linfonodo sentinela me garantiram tratamento 
eficaz. Após 8 anos estou saudável sem necessidade de terapias complementares. Mas é muito importante saber que a medicina está evoluindo e 
que existem novos tratamentos quando necessário., Negativo: Sem efeitos negativos.

03/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Meu marido participou de uma pesquisa clinica com esses medicamentos e a doença em estado avançado foi controlada.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Cobimetinibe, vemurafenibe, ipilimumabe e nivolumabe, Positivo: Controle da doença em 
metastases, Negativo: Coceira e sensibilidade na pele

3ª - Não

03/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, É obviamente de extrema relevância e urgência a aquisicao para o tratamento de primeira linha comprovado pelas pesquisas de 
indústrias farmacêuticas como a a Novartis para a amplitude do acesso ao tratamento mais eficaz e que garante melhor qualidade de vida aos 
pacientes, como já ocorre para a minoria que possue acesso ao sistema privado de saúde.

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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03/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Sou portador de melanoma, faço uso desses medicamentos e estou com a doença controlada, sugiro que seja realizado audiencia 
publica sobre o assunto

2ª - Sim, como paciente, Qual: Em protocolo de pesquisa vemurafenibe e cobimetinibe, posteriormente ipilimumabe e nivolumabe, Positivo: 
Controle do melanoma em metastase , Negativo: Sensibilidade a luz do sol

3ª - Sim, como paciente, Qual: Cirurgia para retirada de melanoma na cabeça, Positivo: Controle temporario, Negativo: Sem comentario

03/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, infelizmente o tratamento convencional dado pelo SUS nao tive respostas positivasestou tratando agora uma metastase no grau 4 
avançado

2ª - Sim, como paciente, Qual: cirurgias, radioterapia, interferona, dacarbazina e pembrolizunabe, Positivo: pembrolizunabe: estou na 4 dose em 21 
dia em 21 diias e me sinto muito bem sem fazer uso mais de morfina, Negativo: nao tive efeitos negativos

3ª - Sim, como paciente, Qual: interferona e dacarbazina, Positivo: nenhum efeito positivo com interferom e dacarbazina a doença volto.já com a 
pembrolizunabe passo muito bem, sem uso de morfina e apenas na 4 dose, Negativo: interferom e dacarbazina: dor no corpo, cansaço, fadiga, 
febre, calafrios, enjoo e etcpembrolizunabe: nenhum efeito negativo por enquanto.

03/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Pis meu esposo é paciente oncologico com melanoma, e ja fez outras medicações que não foram eficacia a doenca sempre volta. 
Agora a doenca ja se enconmtra no grau 4 e faz uso da pembrolizumabe e esta super bem graça  a essa medicação.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Cirurgia para a retirada de  um nodulo no torax, depois de 6 meses a volta nos linfonodulos onde foi 
realiazado esvaziamento axilar fez 24 sessões de  raditerapia 2 anos de interferon. com 1 ano e 8 meses utilizando ainda a interferon teve uma 
metastase no iliaco onde fez 3 aplicação de dacarbazina e so teve piora . Com a medicação pembroluzimabe teve uma regreçao da doença. Com 2 
aplicação deixou de utilizar a morfina,, Positivo: Raditerapia, INTEFERON, Dacarbazima: Naõ teve resultado positivo pois a doença sempre 
voltou.Pembrolizumabe: não teve reações, Negativo: Raditerapia muito cansaço e coceiraINTEFERON: Cansaço, fadiga, coceiraDacarbazima: enjoos, 
dores de cabeça, cansaço, fadiga, febre.Pembrolizumabe: não teve reações

3ª - Não

03/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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03/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Discordo , para nos com melanoma nao tínhamos  resultado algum com dacarbazina. Apenas 2% tenha uma sobre vida,  ja na 
Imunoterapia  ou terapia alvo com um salto maravilhoso de 50% de resultado positivo.   Eu discordo 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Todos os pacientes devem ter o direito ao tratamento mais eficaz.

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Entendo obrigação do estado fornecer tratamento gratuito para pacientes. Uma vez que esses tratamentos são de um custo muito 
alto e ainda não estão acessíveis à população. 

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Imunuterapia com interferon, Positivo: Meu melanoma estava em estágio 3 e já se passou 3 anos do término do 
tratamento e estou ótima,  meus exames semestrais estão todos dentro da normalidade. , Negativo: Não há 

03/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Tratamentos mais eficazes tem que ser oferecido à população.

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Qualquer tipo de tratamento fundamentado em experiências e resultados deve ser disponibilizado a todos os  indivíduos, é  direito 
constitucional.Independente de custo,estamos falando da vida de um indivíduo,que paga impostos,que se submete a toda sorte de privações,dores 
e todo o desequilíbrio emocional advindo da incerteza de ter vida futura

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Deve ser possibilitado  o acesso dos usuários do sus aos tratamentos e tecnologias disponíveis 

2ª - Não

3ª - Não
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03/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Deve ser possibilitado  o acesso dos usuários do sus aos tratamentos e tecnologias disponíveis 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Muito importante à incorporação devido a prevalência do melanoma, o qual, encontra-se pouco assistido pelos órgãos do governo 
proporcional a suas dimensões e prejuízos à população. 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Interessado no tema 1ª - Não Concordo e Não Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Hoje a unica forma com resultado satisfatórios onde temoa mais chances de estagnação,  remissão e controle do MELANOMA são as 
Terapias ALVO E A IMONOTERAPIA,  visto que as Terapias normais como a como a A quimioterapia não surtem efeito ou ainda pioram o quadro 
clínico dos pacientes!Muitos pacientes estão morrendo sem a chance se quer de tentar o tratamento ja que o custo é elevado e o Sistema Único de 
Saúde não o fornece, sou paciente portadora de MELANOMA MALIGNO DE ESPALHAMENTO SUPERFICIAL BRESLOW 4.3 CLAK IV ESTAGIO III e faço o 
uso de terapia alvo graças a um estudo clínico do HOSPITAL de CLINICAS de Porto Alegre. Sem metastases ate o momento.

2ª - Sim, como paciente, Qual: DABRAFENIBE E TRAMETENIBE, Positivo: PORTADORA de MELANOMA estágio III estou fazendo o uso de terapia alvo 
com Dabrafebibe em conjunto com Trametinebe, apesar de ter os Linfonodos inginais Bilaterais comprometidos após fazer a pesquisa do linfonodo 
sentinela, não fiz o esvaziamento inguinal por recomendações médicas visto as grandes efeitos colaterais, mas iniciei o uso da terapia alvo e no 
momento me encontro com a doença estagnada, sem surgimento de novas lesões ou metástases incluindo as inguinais livres de focos., Negativo: 
Acredito que os efeitos colaterais são externamente suportáveis, visto os benefícios,  eles incluem  febre, dores musculares, alguns episódios de 
coceira .

3ª - Sim, como paciente, Qual: Somente com a cirurgia de Ampliação de Marges e pesquisa de linfonodo sentinela, Positivo: A ampliação se faz 
necessária para fazer a "limpeza" da  área onde no meu caso especificamente havia uma enorme mancha preta ulcerada., Negativo: O pós 
operatorio é extremamente dolorido, meses depois Ainda sentimos dores na região onde foi feita a cirurgia no meu caso nas costas.

08/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, A terapia-alovo é de suma importância para a saúde e estima do paciente. 

2ª - Não

3ª - Não
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03/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Existem medicamentos mais modernos e EFICAZ, devem ser incorporados no SUS

2ª - Sim, como paciente, Qual: Alfainterferon, Positivo: Único medicamento disponível na época , Negativo: Debilitação completa, dores crônicas 
generalizadas, perda de peso, fadiga.

3ª - Não

03/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Imunoterapia alfa interferon , Positivo: Efeitos colaterais mais suaves quando comparados com outros 
tipos de tratamentos , Negativo: Prostração e efeitos psicológicos 

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

03/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Meu pai teve um melanoma metastástico para pâncreas, cérebro, fígado e reto-peritônio e conseguiu remissão total dos tumores com 
a imunoterapia (primeiramente ipilimumabe e depois nivolumabe). Há 4 anos, ele se encontra sem manifestação da doença. A terapia-alvo 
(vemurafenibe) também apresentou importantes resultados no curso do tratamento.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Vemurafenib, Ipilimumabe, Nivolumabe, Positivo: Ipilimumabe remissão em 70% dos tumores por 
mais de um ano e Nivolumabe, remissão completa já há 4 anos. Vemurafenib foi a primeira terapia utilizada após a quimio e também teve 
excelentes resultados, com a remissão de tumores., Negativo: Sem relatos de efeitos negativos.

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Dacarbazina , Positivo: Sem relatos. O produto não se mostrou eficaz., Negativo: Não se mostrou 
eficaz ao caso, postergando a utilização de métodos mais eficientes. 

03/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, A conitec tem que ser favorável à esse tratamento por ser mais moderno e eficaz, somos todos iguais a devemos ajudar uns aos 
outros, Deus está observando.

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Maior acesso de tratamento aos pacientes do sus 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Discordo, pois esses são tratamentos que geram um grande ganho aos pacientes de melanoma, logo, seriam de grande importância 
para pacientes do SUS também. 

2ª - Não

3ª - Não
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03/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Remedios mais que comprovados que aumentam a sobrevida de pacientes com melanoma, doenca prevalente e com alta mortalidade

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Vemurafenibe e ipilimumab, nivolumabe, Positivo: Aumento significante da sobrevida, Negativo: Reacoes 
imunologicas

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Linfadenectomia, quimioterapia, Positivo: Nenhum, Negativo: Imunossupressao

03/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Trato desde 2009 contra o melanoma mestastatico, e as medicações do item 6 tem me ajudado ate os dias atuais. 

2ª - Sim, como paciente, Qual: imunoterapia :Nivolumabe e terapia alvo ( tramanedinibe e drabametinibe ) algo assim, conhecidos tambem por: 
(tafinlar e mekinist), Positivo: Eles quase zeraram a atividade da doença por bom tempo, agora estou partindo para o ipilimumab. , Negativo: 
Dificuldade ao acesso a essas medicacoes. E o valor altissimo delas, se for particular impossivel de pagar.

3ª - Não

03/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, A terapia alvo é a unica forma de pacientes com melanoma metastatico apresentarem maior sobrevida

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Terapias alvo e imunoterapia , Positivo: Aumento da sobrevida e melhora da qualidade de vida., 
Negativo:  rashes cutâneos e alergias 

03/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Há muitas pessoas como eu que sonham em ficar curadas através deste tratamento

2ª - Não

3ª - Não
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03/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O câncer é uma doença que prejudica a produtividade , além de abalar psicologicamente o paciente e todos em sua volta. Pagamos os 
impostos mais altos do mundo no Brasil, e não temos contrapartida já que instituições públicas nâo têm qualidade e precisamos pagar particulares 
para conseguir um tratamento decente em todos os aspectos: educação, saúde, segurança. etc. Não me parece justo ver desembargadores comendo 
lagosta e pacientes com câncer não terem tratamento  digno.  Muitos problemas seriam fáceis de resolver, e praticamente com custo zero, se 
houvesse estágio e trabalho mandatório de pelo menos 1 ano para quem cursou universidade pública. Professores e médicos recém formados 
teriam que trabalhar 1 ano ou mais de graça para o estado, por algumas horas, como contrapartida por ter estudado de graça. Com isso, vários 
problemas seriam resolvidos e sobraria mais dinheiro para a saúde. SEM SAÚDE NÃO SE CONSEGUE MAIS NADA. 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: PREMBONIZULABE, Positivo: Meu filho foi diagnosticado há 1 ano atrás, fez cirurgia e exame de 
sentinela, onde foi detectado 1 gânglio com metástase. Tendo em vista que o melanoma é extremamente perigoso e agressivo, talvez o problema 
voltasse sem a imunoterapia, pois havendo metástase em um gânglio, mais cedo ou mais tarde poderia surgir metástase em outros órgãos. Meu 
filho  estava com 16 anos ao ser diagnosticado. A imunoterapia nos dá mais esperança , pois lemos estudos e casos de pacientes que conseguiram 
controlar e regredir metástases com a imunoterapia. A imunoterapia deixaria o corpo apto a detectar e destruir células cancerígenas e nos sentimos 
mais confiantes com este tratamento. , Negativo: Às vezes meu filho fica um pouco cansado após a aplicação da imunoterapia, o que ocorre a cada 3 
semanas, mas não a ponto de não poder levar vida normal. 

3ª - Não

03/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, A vida de um ser humano vale mais que qualquer coisa. Estamos falando de vidas,  em salvar vidas. Essa recomendacao mata mta 
gente,  qual a logica disso. Um simples ato de carinho ao próximo cria uma onda sem fim. 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Todos pacientes devem ter acesso ao tratamento.

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Pacientes do SUS merecem o mesmo  tratamento digno dado na rede privada.

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Pacientes do SUS merecem o mesmo  tratamento digno dado na rede privada.

2ª - Não

3ª - Não
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03/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Seria um benefício ampliado para todos os pacientes que possuem essa doença aumentando consideravelmente a expectativa e 
qualidade de vida dessas pessoas.

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: imunoterapia, Positivo: controle das metastases, Negativo: nauseas, astenia

3ª - Não

03/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, A Saúde é universal, um direito e dever do estado. Tendo em vista a evolução dos tratamentos imunoterapico e o elevado custo, os 
pacientes do SUS não teria a opção de tratamento, que pode ser curativo. 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Medicamento que mudam drasticamente a expectativa de vida dessas pessoas 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: VemurafenibeIpilimumave, Positivo: Regressão metástase Aumento expectativa de vida , Negativo: Dor 
corpoCansaço 

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: VemurafenibeIpilimumabe, Positivo: Vemurafenibe: diminuição metastatica e aumento expectativa de 
vidaIpilimumabe: idem, Negativo: Vemurafenibe e ipilimumabe Dor no corpo cansaço 

03/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O tratamento ofertado pelo SUS é ineficiente para o seu usuário. 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Vemurafenibe e cobimetinibe, Positivo: Vi pacientes em uso terem uma redefinição nos rumos da doença 
em relação a sobrevida e qualidade de vida, possibilitando uma redução de efeitos adversos bem como rehospitalizações., Negativo: Alguns 
pacientes tiveram efeitos adversos por sensibilidade a droga

3ª - Não

03/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Como médica dermatologista e membro do Grupo Brasileiro de Melanoma (GBM),  acompanhei os casos de inúmeros pacientes com 
melanoma metastático que obtiveram grande benefício, incluindo aumento de tempo e qualidade de sobrevida com o uso de medicamentos 
imumobiologicos. Por se tratar de doença potencialmente fatal, quando metastático, acredito que devemos dar chance de acesso a toda e qualquer 
terapia que melhore a qualidade de vida e expectativa de vida desses pacientes.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Vemurafenibe e Ipilimumabe , Positivo: Aumento de sobrevidaDiminuição do tamanho das lesões e, 
consequente, redução da dor local e infecções secundárias., Negativo: Foram decritos pelos pacientes mal estar e fadiga durante a aplicação, apenas

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Quimioterapia tradicional e terapia de perfusão de membro isolado, Positivo: Redução do tamanho das 
lesões ; porém sem incremento em tempo de sobrevida, Negativo: Infecções secundáriasHepatite medicamentosaToxicidade cardíaca e renal

03/01/2020 Paciente 1ª - Concordo, Sou paciente e faço uso da pembrolizumabe há 6 meses. Com poucas reações adversas em comparação com a quimioterapia. Tenho 
melanoma metastatico porém com uso diminui já as metástases e a volta em outro local não ocorreu mais. Uso há 6 meses.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Pembrolizumabe, Positivo: Poucas reações adversasEfeito minimizado das metástases em pouco espaço tempo, 
Negativo: Não houve

3ª - Sim, como paciente, Qual: Pembrolizumabe, Positivo: Poucas reações adversas, Negativo: Não houve
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03/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Cirurgia para remoção de melanoma no couro cabeludo , Positivo: Não foi necessário o uso de medicamentos ou 
produtos , Negativo: Foi necessário realizar enxerto de pele devido a necrose do local da cirurgia 

04/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Não Concordo e Não Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, tem que se estender a terapia-alvo,para assim,atingir um maior número de pessoas atingidas com esse diagnóstico.

2ª - Não

3ª - Não

04/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Familiar se beneficiou enormemente fos medicamentos

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual:  vemurafenibe, ipilimumabe e nivolumabe, todas com importantes contribuições na remissão da 
doença., Positivo: Remição da lesão após tratamemto, Negativo: Nenhum significativo 

3ª - Não

04/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

04/01/2020 Interessado no tema 1ª - Não Concordo e Não Discordo, Como não temos uma rede de saude publica eficiente no Brasil, temos que inplantar todo meio de cura e que ele 
seja gratuito a todos.

2ª - Não

3ª - Não

04/01/2020 Paciente 1ª - Discordo,  Fui diagnosticado com melanoma em estágio 2 e não tive maiores complicações além da cirurgia de ampliação, mas, por conta do 
episódio, fui esclarecido pelo médico sobre como a doença evolui e as consequências desse fato. Logo, é necessário que o SUS disponibilize o que há 
de mais avançado para o tratamento da enfermidade, dada a agressividade da mesma e o alto índice de mortandade e complicações para os 
pacientes diagnosticados em estágio avançado da doença.

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Cirurgia de ampliação., Positivo: Cura total da doença., Negativo: Cicatriz de aproximadamente 10cm no local da lesão 
maligna e cicatriz de 3 cm na região em que foi retirado o linfonodo sentinela. 
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04/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Se os planos de saúde já arcam com esse tipo de tratamento há dois anos, o SUS também deve incorporar.

2ª - Não

3ª - Não

04/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Se os planos de saúde já oferecem o tratamento há dois anos, o SUS deve também oferecer.

2ª - Não

3ª - Não

04/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

04/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

04/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, A terapêutica disponível atualmente no sus para pacientes com melanoma metastático é considerada desatualizada uma vez que as 
novas drogas, já disponíveis no sistema privado, fornecem perfil de resposta bastante superior, além de menores efeitos colaterais, melhorando 
morbimortalidade desses pacientes. 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Vemurafenibe, Positivo: Melhor taxa de resposta por ser um medicamento de terapia-alvo, além de perfil 
de efeitos colaterais mais tolerável que QT, Negativo: Indicado apenas para quem tem mutação BRAFV600E comprovada

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Realização de quimioterapia, Positivo: Há taxa de resposta superior comparada a apenas conduta 
expectante , Negativo: Efeitos adversos e intolerância aos medicamentos. Taxa de resposta baixa, principalmente quando comparado às novas 
classes de terapia-alvo e imunoterapia. 

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Radioterapia , radiocirurgia e cirurgia na cabeça ., Positivo: Diminuição do  câncer metastático , 
Negativo: Que é em curto prazo da diminuição após o câncer aumenta e espalha .

05/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Precisamos da medicação pelo SUS.

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Precisamos da medicação pelo SUS. 

2ª - Não

3ª - Não
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05/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, É uma terapia eficiente que deve ser incorporada para tratamento de melanoma avançado

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Nivolumabe, Positivo: Controle de doenças avançadas especialmente melanoma, Negativo: Apatia, 
cansaço

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Infusao de quimioterapia termica endovascular, Positivo: Controle parcial de patologia Avancada, 
Negativo: Necessidade de centro cirúrgico com Alto gastoHipertermia muscular com fortes dores no pos operatorio Convulsões 

03/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, A imunoterapia deve ser disponibilizada para toda a população 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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05/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como paciente, Qual: dabrafenibe, trametinibe e imunoterapia (ipilimumabe, nivolumabe, pembrolizumabe), Positivo: Os medicamentos 
anti BRAF impediram a evolução rápida do melanoma metastático que venho tratando há 8 meses. A imunoterapia com pembrolizumabe não foi 
eficaz para meu caso. Hoje, além dos comprimidos de dabrafenibe e trametinibe, faço imunoterapia com nivolumabe e ipilimumab., Negativo: 
praticamente não tive maiores efeitos colaterais além de calafrios e erupcão cutânea.

3ª - Não

05/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

04/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O tratamento com quimioterapia não tem resultados tão efetivos quanto a terapia alvo, e tendo presenciado familiares que tiveram 
que tratar em rede privada, não vejo o porquê da restrição para o público em geral, afinal todos deveriam ter direito à saúde da mesma forma. O 
governo garante o direito à saúde no artigo quinto da constituição federal de 88 e deveria manter o que garante em sua própria constituição. 

2ª - Não

3ª - Não
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05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

04/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

04/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

04/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Todos tem direito ao tratamento.  Somos serem que estamos vulneráveis a todo tipo de situação,  portanto precisamos desse direito.

2ª - Não

3ª - Não

04/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Os pacientes merecem ter acesso a esses medicamentos que aumentam a sobrevida 

2ª - Não

3ª - Não

04/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Tais terapias já foram incorporadas pelos planos de saúde, demonstrando que há comprovação científica suficiente da eficácia, razão 
pela qual não há fundamento para que não sejam incorporadas nos protocolos clínicos para disponibilização pelo SUS.

2ª - Não

3ª - Não

04/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Se os planos de saúde já disponibilizam essas opções há praticamente dois anos, por que o paciente do SUS não teria o mesmo direito?

2ª - Não

3ª - Não

04/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Segundo pesquisas e protocolos publicados em vários sites, a sobrevida de pacientes que se utilizam desses medicamentos é muito 
maior do que aqueles que se tratam por quimioterapia hoje oferecidas, que eh muito pouco eficaz.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Radioterapia, imunoterapia, 48 semanas, com nivulomab., Positivo: Nivulomab- Sem recidiva do melanoma nível 3 já 
com 2 anos de tratamento. Sem efeitos colaterais significativos., Negativo: Nivulomab: um pouco de dores nas juntas. Pouca fadiga.

3ª - Não
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04/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

04/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

04/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

04/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

04/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Entendo que não é possível que seja restringido o acesso dos pacientes do sus aos medicamentos e tecnologias existentes.

2ª - Não

3ª - Não

04/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Cirurgia para ampliação de margem...tive melanoma in situ grau 1, Positivo: Não precisei tomar medicamentos, 
porém conheço mtas pessoas q usam., Negativo: Meu procedimento de retirada foi um choque, por não ter MTA informação sobre está 
doença.Fiquei mais calma qdo entrei para um grupo de pacientes q tiveram e tem a doença.

04/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O tratamento imunológico, alcançado com a administração dos fármacos, é essencial a evitar recidivas e comorbidades, bem como os 
fenômenos metastáticos 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Vemurafenib, Positivo: Controle e aumento da sobrevida de pacientes com melanoma metastático., 
Negativo: Custo

3ª - Não
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04/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Os pacientes com melanoma no Brasil devem seguir protocolo unico de tratamento, seja no SUS seja na saude suplementar. É 
inaceitavel que pacientes com convenio e do SUS com a mesma doença tenham tratamentos distintos

2ª - Não

3ª - Não

04/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Essas terapias são as mais modernas existentes e podem salvar muitas vidas. A demora no processo do atendimento do paciente 
oncológico pelo Sus é grande. Quando chega na fase de avaliação dos exames pelo oncologista  muitas vezes são as únicas terapias capazes de salvar 
a vida dos pacientes.

2ª - Não

3ª - Não

04/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, O melanoma é um tumor agressivo e os pacientes devem ter acesso aos tratamentos mais modernos.

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Cirurgia para ampliação de margens.Dermatoscopia.Teste Genético.Ultrassom Abdominal.Cintilografia Óssea.Raio X 
de tórax., Positivo: Rastreio para verificar metástases., Negativo: Sem efeitos negativos.

04/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

04/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

04/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Não concordo pois é obviamente um tratamento muito complicado para acesso a maioria dos pacientes que não possuem condições 
financeiras ou que falta instrução mesmo. 

2ª - Não

3ª - Não

04/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, A incorporação de terapias alvo representa esperança de tratamento aos pacientes com diagnóstico de melanoma metastatico, 
considerando a melhora na qualidade de vida e aumento do te.pó de sobrevida dos mesmos. As atuais alternativas disponíveis tem pouco ou 
nenhum efeito, sem contar os inúmeros efeitos colaterais, que fazem o pouco tempo de.vida do paciente se tornar momentos de dor e sofrimento.

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Cirurgia de remoção dos CAs e quimioterapia, Positivo: Remoção parcial do câncer , Negativo: Vômito, 
perda de peso, alterações hormonais, problemas de fígado, tontura, baixa imunidade, infecções hospitalares
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04/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Todo cidadão tem direito ao acesso a saúde pública, indiferente da doença ou tipo de tratamento. Não pode haver diferenciação de 
disponibilidade de tratamento.

2ª - Não

3ª - Não

04/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

04/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

04/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

04/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Todo o ser humano necessita do melhor tratamento disponível e deve sim ser incluído no tratamento pela rede pública (SUS).

2ª - Não

3ª - Não

04/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Como iremos tratar se não tiver essa opção ? É a melhor opção terapêutica pra quem está todo dia na linha de frente tratando esses 
pacientes 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Nivo e pembro , Positivo: Controle de doença , sobrevida livre de doença , Negativo: Não tenho relato 

3ª - Não

04/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Tenho amigos que infelizmente tiveram que recorrer à justiça para conseguir tratamento adequado e com a demora acabaram com 
problema muito mais serio. S responsabilidade acaba sendo do SUS 

2ª - Não

3ª - Não

04/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, É comprovado o benefício dessas terapias, inclusive na população brasileira, dado que os tratamentos já estão disponíveis na saúde 
suplementar já há alguns anos.

2ª - Não

3ª - Não
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04/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

04/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Os pacientes necessitam de uma opção de tratamento mais eficaz para essa doença tão grave.

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, A liberação pode salvar várias vidas

2ª - Não

3ª - Não
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05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Radioterapia , Positivo: Melhorou , Negativo: Sequelas que ficaram

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nenhum, Positivo: Nenhum, Negativo: Nenhum

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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07/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O câncer é uma doença muito severa e não espera! Se existe os medicamentos adequados para cura de determinados cânceres, é mais 
que útil, é obrigatório a liberação de tais medicamentos para todos os que (infelizmente) lutam para serem curados desta terrível doença, que é o 
câncer!

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Não recordo os nomes dos medicamentos!, Positivo: Estou curado, de um câncer na faringe a 16 anos! Tratamento 
com radioterapia e quimioterapia!, Negativo: Por ser medicações muito fortes, vejo como negativo, a queda de cabelos, vômitos, baixa imunidade 
(até hoje)...

07/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Imunoterapia tem se mostrado bem menos agressiva e eficiente.

2ª - Não

3ª - Não

07/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Atualmente no SUS inexiste um tratamento realmente diferenciado para ofertar e tratar o paciente com melanoma metastático com 
promessa de resposta efetiva(exceto DTIC que oferece  taxas de respostas  insatisfatórias). A terapia-alvo específica para o gene BRAF MUTADO e/ou 
imunoterapia é uma necessidade não-atendida, representam alternativas terapêuticas importantes para uma doença impactante, não só para o 
indivíduo, mas para a familia e para a sociedade. Penso que poderia haver uma discussão mais profunda nesta perspectiva do SUS, até mesmo pelo 
fato de já existir liberação do acesso destes medicamentos na rede privada.

2ª - Não

3ª - Não

07/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Tive contato com amgos radioamadores no exterior que só alcançaram exito no tratamento do cancer de pele, com a imunoterapia. 
Todavia, entendo que os custos podem representar um obstáculo para o governo.Minha mãe tem 80 anos e faz acompanhamento periódico de 
controle de carcinomas de pele, estando tudo em ordem. Mas sem sombra de dúvida, para ela e para qualquer pessoa, o que a imunoterapia pode 
trazer não tem preço.Some-se a isto o estágio atual das técnicas utilizadas e a possibilidade de aproveitamento dos resultados mais elastecidos, 
pelos cientistas brasileiros, que poderiam auxiliar no desenvolvimento dos procedimentos, e sua melhora.Ao final, exponho ainda o fato de que já 
extraí carcinoma basocelular de minhas costas e no caso de quadros piores, gostaria de usufruir de técnicas que me dessem garantias de sobrevida 
mesmo não dispondo de recursos financeiros.

2ª - Não

3ª - Não

07/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O medicamento pode salvar a vida de muitas pessoas, deve entrar na lista do SUS urgentemente.

2ª - Não

3ª - Não

07/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Não me recordo dos nome., Positivo: Será a cura dessa doença tão devastadora., Negativo: Queda de 
cabelo, enjoos, vômitos, fraqueza.

3ª - Não
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05/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Conheço  varias pessoas que estao  tendo uma excelente resposta con  a imunuterapia e terapia alvo e sendo assim acho que 
merecemos ter o direoto a esses medicamentos 

2ª - Não

3ª - Não

07/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Como o câncer é uma doença severa, acredito que, se temos a oportunidade de ter a medicação disponível pelo SUS, isso dever ser 
feito imediatamente, não sabemos o dia de amanhã, e com essa medicação estando a disposição da população, poderíamos sim salvar mais vidas.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Não recordo os nomes., Positivo: A retardaçao da doença, e até mesmo a sua eliminação. A cura para 
dessa doença., Negativo: A queda de cabelo, vômitos, mal estar.

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

07/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Devido a comprovada eficácia a medicação acaba sendo judicializada e sai mais barato aos cofres públicos incorporar, bem como 
facilita a vida do paciente que precisa muitas vezes correr contra o tempo

2ª - Não

3ª - Não

07/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Meu já fez uso do remédio nivolumabe e estava melhorando 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nivolumabe, Positivo: Meu pai estável melhorando bem , Negativo: Meu pai estável com muitas dores 
por falta do remédio 

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Meu pai estável melhorando muito , Positivo: Com esse remédio o resultado era positivo na sua 
melhoria , Negativo: Com a falta do remédio  meu pai está cada dia que passa piorando e com muitas dores

07/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Não Concordo e Não Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

07/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Não Concordo e Não Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Minha mãe teve excelente resultado com o tratamento da imunoterapia em melanoma metastático 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Minha mãe fez imunoterapia com nivomulabe, Positivo: Há mais de  ano ela se encontra sem a 
doença , Negativo: Os efeitos são náuseas, diarreia e dor articular, entretanto muito inferiores aos efeitos de muita quimioterapia 

3ª - Não

07/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Toda forma de tratamento para pessoas com uma doença tão devastadora deve ser disponibilizada para todos pacientes.

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Acredito que todos os cidadãos merecem a mesma oportunidade de tratamento, pois parte dos nossos impostos são destinados a 
manutenção do SUS. 

2ª - Não

3ª - Não

02/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Como cientista de formação, estudiosa do melanoma, e profissional da indústria farmacêutica, acredito na importância das 2 classes 
terapêuticas avaliadas (terapia alvo e imunoterapia) no tratamento do melanoma avançado e/ou metastático. A terapia alvo traz a vantagem de ter 
o teste do biomarcador e apenas os pacientes com a mutação no gene BRAF irão se beneficiar, o que reduz os custos para osistema. Além disso, é 
um tratamento oral que pode ser administrado em casa, o que diminui Também os custos de internação hospitalar, além de aumentar a qualidade 
de vida dos paciente. É , na minha opinião, a melhor opção para quem tem a mutação BRAF. Entretanto, também não há dúvidas da importância da 
imunoterapia nesse contexto, sendo a melhor opção de tratamento para os pacientes que não tem mutação em BRAF. Todos os dias ouvimos relatos 
de profissionais  de saúde ou de associações de pacientes descrevendo muitos casos de pacientes que tiveram a oportunidade de aumentar 
significativamente a sobrevida e qualidade de vida com essas medicações. Se  a CONITEC reconhece a importância dessas terapias, deve estar aberta 
à negociação juntos aos fabricantes. Acredito que os pacientes do SUS necessitam ter acesso as mesmas opções do sistema privado, especialmente 
para uma doença tão grave quanto o melanoma.

2ª - Não

3ª - Não

02/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, A terapia alvo possui robustos dados de eficácia e segurança que trarão benefícios para os pacientes com melanona. A falta de acesso 
e não incorporação dessa tecnologia  é um retrocesso no tratamento e abstendo tais pacientes de maior tempo de sobrevida comprovada.

2ª - Não

3ª - Não

02/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Minha esposa teve recentemente evento que poderia ser melanoma, e teria assistência por plano privado.Sabemos da gravidade 
dessa doença, mas terosmis teríamos toda a assistencia, e acredito que os pacientes do SUS deveriam ter os mesmos benefícios 

2ª - Não

3ª - Não
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02/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, A terapia alvo possui robustos dados de eficácia e segurança que trarão benefícios para os pacientes com melanona. A falta de acesso 
e não incorporação dessa tecnologia  é um retrocesso no tratamento e abstendo tais pacientes de maior tempo de sobrevida comprovada.

2ª - Não

3ª - Não

02/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Sou paciente e recentemente tive diagnóstico de 2 cânceres de pele não melanoma e uma suspeita de melanoma que acabou não se 
confirmando. Enquanto esperava pelo resultado da biópsia, fiquei muito preocupada pois tenho consciência da gravidade de um melanoma. 
Entretanto, ao conversar com meus médicos, fui tranquilizada pois me disseram que como tenho plano de saúde, eu teria acesso às opções mais 
modernas de tratamento. Se precisasse, teria acesso ao teste do gene BRAF e poderia ter o tratamento de terapia alvo ou então a imunoterapia se 
não tivesse a mutação. Somos de uma família  de pele muito clara e sempre trabalhamos no campo sem a informação sobre os malefícios do sol em 
excesso. Tenho muitos irmãos e outros parentes sem plano de saude. Honestamente, tenho muito receio que algum deles algum dia precise desses 
tratamentos mas não tenha acesso. Por isso, discordo da recomendação inicial da CONITEC e peço pela incorporação dessas medicações também 
para os pacientes do sistema público.

2ª - Não

3ª - Não

02/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, O uso de tais terapias mudou consideravelmente o desfecho dos paciente com a doença em questão. É injusto pacientes que não 
possuem operadora de saúde ter um tratamento tão inferior.O uso em larga escala poderia ser utilizada para barganhar com as indústrias 
farmacêuticas.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: vemurafenibe, dabrafenibe, cobimetinibe, trametinibe, ipilimumabe, nivolumabe, e pembrolizumabe, 
Positivo: Controle de doença por tempo muitas vezes superior à quimioterapia com Dacarbazina e com menos paraefeitos, Negativo: Efeitos 
colaterais que são plenamente manejáveis

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Dacarbazina, Positivo: Custo baixo, Negativo: Paraefeitos e baixíssima resposta

02/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Como os planos de saúde já disponibilizam essas opções para os pacientes, os pacientes do SUS também devem receber estas opções 
de tratamento.

2ª - Não

3ª - Não

02/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

02/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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02/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Interferon, Positivo: Controle da doença, Negativo: Hepatite medicamentosaAnemia

02/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, os medicamento de terapaia alvo possuem resultados superiores ao atingidos pela Dacarbazina disponível no SUS, tanto em resposta 
quanto em qualidade de vida.

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: dacarbazina e interferon, Positivo: não houve efeitos positivos, Negativo: muita toxicidade com 
reposta inferiro a 3 meses.

02/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Existem evidências científicas que apoiam a indicação com ganho em sobrevida global, considero fundamental a igualdade de 
tratamento entre todos os indivíduos dentro da entidade nacional, hoje pacientes dos serviços públicos do país não recebem estas medicações 
quando indicadas vivendo menos tempo do que os pacientes com acesso a medicina privada ou convênios onde a medicação é fornecida com 
acordo e anuência de ANS e anvisa.O número de judicializações buscando o direito de receber a medicação é expressivo causando ainda custo maior 
ao sistema público.Não é correto tratar de forma diferente as pessoas que possuem a mesma patologia por estarem vinculadas ao serviço público ou 
privado.Sou a favor da incorporação destas medicações pela conitec. 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: vemurafenibe, dabrafenibe, , cobimetinibe, trametinibipilimumabe, nivolumabe, pembrolizumabe, 
Positivo: Os pacientes portadores de mutação no gene BRAF ao usarem a medicações vemurafenibe, dabrafenibe, , cobimetinibe, trametinib 
apresntam respostas expressivas.Como exemplo descrevo o caso de um jovem 32 anos internado com quadro de doença metastática pulmonar 
volumosa recebendo oxigenioterapia em altas doses, já tratado com quimioterapia e radioterapia apresentando progressão franca de doença. 
Sensibilizada outra paciente na mesma condição cedeu seu medicamento ( no caso vemurafenibe, dabrafenibe) e em curto intervalo de tempo 
usando a medicação o mesmo recuperou-se com condições de alta da internação e hoje recebe seu tratamento via judicial com respostas 
mantidas... ele teria morrido naquele momento se não recebesse a medicação.A imunoterapia com as drogas ipilimumabe, nivolumabe, 
pembrolizumabe apresentam respostas de longo prazo com ganho de sobrevida., Negativo: As medicações não promovem a cura dos pacientes mas 
aumentam a sobrevida e principalmente a qualidade de vida.Sobre a imunoterapia: ipilimumabe, nivolumabe, pembrolizumabeEfeitos colaterais 
imunes, hipotireoidismo, diarreia entre outros, manuseáveis e tratáveis na maioria dos casos.Sobre vemurafenibe, dabrafenibe, , cobimetinibe, 
trametinibapresenta reações cutâneas e de hipertermia como efeito colateral também na maioria dos casos manuseáveis e tratáveis.

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Dacarbazina, paclitaxel e Interferon, Positivo: Há cerca de 10 naos atrás eram as únicas opções de 
tratamento para esta doença em alguns casos ocorrem respostas, em pouquíssimos respostas duradouras ( tenho dois pacientes em remissão após 
uso de dacarbazina em 16 anos de prática clínica em oncologia).N, Negativo: Os estudos comparando as tecnologias quimioterapia, interferon com 
as novas medicações no caso: vemurafenibe, dabrafenibe, , cobimetinibe, trametinibipilimumabe, nivolumabe, pembrolizumabe, demonstraram 
ganho em sobrevida global com estes últimos medicamentos, A quimioterapia é citotóxica causando morte celular, neutropenia, anemia, alopécia, 
mucosite, custos com internação superiores por intercorrências.Interferon tem taxas de resposta objetiva por volta de 5% com toxicidade sistêmica 
de fadiga, febre, depressão e toxicidade hepática.Não haverá apenas  retrocesso ao negar acesso a estes medicamentos mas sim uma discriminação 
de pessoas selecionando quem vive mais ou menos tendo acesso ou não a medicação.

Página 93 de 286



Dt. contrib. Contribuiu como Descrição da contribuição

02/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, A recomendação é cruel e imprecisa. O custo não pode ser o fator predominante quando se pode salvar vidas. A imunoterapia hoje 
tem chances reais de CURAR alguns pacientes. E quanto aos sobreviventes que voltarão para suas famílias e sociedade e voltaram a dar lucro ao 
Estado com trabalho e impostos? 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nivolumabe, Positivo: Com o medicamento Nivolumabe a metástase da minha esposa simplesmente 
desapareceu, resposta completa ao tratamento. Hoje ela esta sem câncer graças ao tratamento com Nivolumabe. Os efeitos colaterais da 
imunoterapia são bem mais brandos que da quimioterapia. Nos casos que não tenha remissão da doença, ainda assim o paciente terá  mais 
qualidade de vida na sobrevida., Negativo: Os efeitos negativos são bem menores que na quimioterapia. a Dacarbazina que é o medicamento que o 
SUS fornece hoje tem efeitos bem piores e somente tem resultados em 2% das pessoas. Isto não é tratamento que o SUS fornece hoje. É uma 
tortura e uma falsa esperança.

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Fiz nivolumab por quase 2 anos, 48 aplicações. Segundo estudos científicos a resposta é positiva e houve redução de metástases e 
aumento da expectativa de vida. Também os efeitos colaterais são mínimos comparados aos efeitos das quimioterapias ora usados no SUS. Não sei 
se estou curado, nunca terei essa certeza, mas a possibilidade de fazer o tratamento com o nivo da esperança. Não deixem as pessoas morrerem 
sem poder tentar!

2ª - Sim, como paciente, Qual: Nivolumab, Positivo: Não posso afirmar que impediu de haver metástases, mas psicologicamente me sinto mais 
confiante por estar fazendo uso de uma medicação nova e promissora., Negativo: Cansaço, pneumonite leve, lesões de pele, não muito expressivas.

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Acredito que o tratamento deva ser analisado pessoa a pessoa. Simplesmente não oferecer não é o caminho mais razoável. As pessoas 
precisam ter a chance de vencer a doença através do tratamento que melhor se adapta a si, e não por convenções pré definidas. 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Tenho 33 anos e já precisei remover diversos tumores benignos e, apesar de usar protetor solar todos os dias, sei que melanoma será 
algo com o qual terei que me preocupar sempre na minha vida. Dito isso, caso eu venha a precisar desse tratamento, não gostaria que minhas 
opções fossem limitadas e que meu risco de sobrevivência fosse reduzido. Limitar a oferta desse tratamento é condenar mais pacientes à morte, não 
é justo com os usuários do SUS. 

2ª - Sim, como paciente, Qual: Nitrogênio líquido, formol e outros medicamentos que nao, Positivo: Funcionaram bem por se tratar de tumores 
benignos. , Negativo: Não experimentei. 

3ª - Não
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03/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Minha opinião é que o Estado deve garantir o acesso dos pacientes com melanoma metastático aos melhores tratamentos disponíveis.

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Instituição de saúde 1ª - Discordo, HOJE NAO TEMOS TRATAMENTO EFETIVO PARA MELANOMA METASTATICO PELO SUS. OS TRATAMENTO PROPOSTOS COMO DROGAS 
ALVOS E IMUNOTERAPIA TEM TRAZIDO BENEFÍCIOS AOS PACIENTES NA RESPOSTA AO TRATAMENTO, SOBREVIDA LIVRE DE PROGRESSAO E 
SOBREVIDA GLOBAL.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: IPILIMUMABE, NIVOLUMABE, PEMBROLIZUMABE, VEMURAFENIBE E COBIMETINIBE, Positivo: 1. 
IMUNOTERAPIA: em forma de monoterapia, sao drogas muito bem toleradas, poucos efeitos adversos e quando presentes controlaveis e com 
tratamento a base de corticoide muito efetivo; raros efeitos adversos graves como pneumonite, colite, hepatite, potencialmente trataveis com 
imunossupressores.1. DROGAS ALVOS: Inicio de açao rápido em pacientes com BRAF mutado e possibilidade de sobrevida longa em pacientes com 
resposta., Negativo: Ipilimumab de forma isolada nao funciona no melanoma e de alto custoOs anti-PDL 1 e anti-PD1 são de alto custo, porém com 
custo-beneficio e custo-efetividade importante.drogas alvos: anti-TKI sao de alto custo, porém com custo-benefício e custo-efetividade importante.

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: DTIC - dacarbazina: taxa de resposta baixa < 15% e com sobrevida global < 12 meses.Interferon - 
isoladamente sem papel definido na doença metastatica.Interleucina-2, Positivo: DTIC e interferon: Baixo custoIL-2: descrito casos de cura com a 
droga, Negativo: DTIC e interferon: baixa taxa de resposta e resolutividade nos casos de melanoma metastatico.Efeitos adversos do Interferon em 
doses intermediária e altas doses.IL-2: efeitos adversos proibitivos e alto custo da droga.

03/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Se estes medicamentos oferecem melhores resultados aos paciente que sofrem com esta enfermidade, o por que de não disponibilizar 
a todo que necessitam. Pois, para tratamento particular estes medicamento são de altíssimo custo e a maioria das pessoas não tem como pagar e 
acaba, vindo a óbito pela espera...

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Cirurgias, linfadenectomia axilar e Interferon., Positivo: controle da doença, sem remissão até o 
momento, Negativo: linfadenectomia causou linfidema, inteferon efeitos parecidos como uma gripe forte. 

03/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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03/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Interessado no tema 1ª - Concordo, As pessoas  merece um tratamento digno... 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, O tratamento atual disponível no sus é ineficaz em diversos estudos realizados, a incorporação de novos medicamentos impediria a 
judicialização constante vista nesses casos e aumentaria o ganho de sobrevida global com qualidade de vida a esses pacientes

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: - Vemurafenibe-Dabrafenibe-Cobimetinibe-Trametinibe-Nivolumabe-pembrolizumabe , Positivo: quanto 
aos medicamentos de terapia alvo há resposta objetiva e diminuição tumoral rapidamente na maioria dos casos, evitando obstruções orgânicas 
trazendo grande alívio dos sintomasQuanto a imunoterapia vi pacientes obter resposta completa através de critérios de recist e perdurarem mesmo 
após a interrupção do medicamento, com efeitos colaterais manejáveis, Negativo: o custo das medicações 

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: dacarbazina e interferon , Positivo: não há benefício , Negativo: altamente tóxico no que tange a efeitos 
mielossupressores e gastrintestinais no caso da dacarbazina e psiquiátrico e mielossupressor no caso do interferon

03/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Os novos tratamentos são muito mais eficazes que os anteriores e dão maior chance de sobrevida ao paciente. O Brasil é um país com 
alta incidência de melanoma, não ser favorável é quase desumano.

2ª - Não

3ª - Não

02/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O paciente tem  direito  a esse medicamento, visto que foi comprovado sua eficacia e por se tratar de um medicamento caro , a 
maioria ñ tem condições de pagar.

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, SOU PACIENTE, FAÇO USO DE NIVOMULABE E A MINHA EXPERIENCIA É MUITO POSITIVA, COM REGRESSÃO DOS NÓDULOS, NO 
PULMÃO DIREITO E CNC! QUERO MUITO  QUE ESSE TRATAMENTO(IMUNOTERAPIA) SEJA ESTENDIDO Á TODA POPULAÇÃO QUE VENHA NECESSITAR!

2ª - Sim, como paciente, Qual: NIVOMULABE, Positivo: REGRESSÃO EXPRESSIVA DA DOENÇA EM NÓDULOS NO PULMÃO E SNC, Negativo: NÃO 
OBSERVADOS!

3ª - Não
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02/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Pembrolizumabe, vemurafenine nivolimabe, Positivo: Melhora na qualidade de vida e sobrevida, 
Negativo: DermatiteDiarreia 

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: InterferonDacarbazina, Positivo: Nenhum, Negativo: NeutropeniaMialgiaFalta de resposta objetiva 

03/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, As terapias alvo revolucionaram o tratamento de melanomas, inclusive metastático. Representam a única chance de sobrevida com 
qualidade, e cura, em muitos casos. As estatísticas comprovam isso. Negar o acesso a elas, é indiscutivelmente, tirar qualquer possibilidade real de 
tratamento efetivo e até cura para os pacientes . É , sem dúvida, condená-los a morte. 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Vemurafenib, ipilimumab, nivolumab, Positivo: Diminuíram e estabilizaram a doença. Proporcionaram 
qualidade de vida, sem os severos efeitos colaterais tópicos da quimioterapia tradicional. , Negativo: Dois deles, depois de alguns ano, pararam de 
fazer efeito no organismo. 

3ª - Não

03/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Paciente perde vida ao fazer tratamentos paliativos e/ou cirúrgico. Meu tio faleceu aos 47 anos de idade sem ter a oportunidade de 
fazer o tratamento adequado. Conheço pessoas vivas c o diagnóstico semelhantes ao tio, vivos graças à imunoterapia. A maioria das pessoas q fazem 
uso dessas medicações  consegue-as pelo plano de saúde, e nós pelo SUS, tivemos q entrar na justiça q ,infelizmente, não chegou há  tempo. 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 70% dos pacientes diagnosticados com melanoma dependem do SUS, os tratamentos com quimioterápicos mais modernos existentes 
no sistema particular deveriam ser disponibilizados para salvar vidas também no sistema público.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Vemurafenibe, Positivo: Tratamento satisfatório de melanoma, Negativo: Efeitos colaterais do 
vemurafenibe 

3ª - Não
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03/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, O melanoma hoje é um câncer potencialmente tratável. O brasileiro com melanoma precisa dessas medicações e oportunidade de 
sobrevida. Esse é um direito do cidadão e não deve ser negado pela CONITEC

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Todos os citados na consulta pública , Positivo: Hoje tenho vários pacientes em remissão completa que 
vivem uma vida plena, apesar do melanoma, Negativo: Ocorrem alguns eventos adversos cutâneos e sistêmicos. Todos manejáveis pelo médicos das 
equipes multidisciplinares. Há um real custo benefício a favor das medicações. 

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Todas as medicações já aprovadas pela Anvisa, seguimento de pacientes com melanoma e cirurgias do 
melanoma e biópsia de linfonodo sentinela. , Positivo: A sobrevida é hoje uma realidade graças aos medicamentos para o melanoma., Negativo: 
Eventos adversos graves levam a necessidade de descontinuar as medicações.

03/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Com tantos impostos que nós contribuintes pagamos, creio que os pacientes de melanoma devem ter direito a outras alternativas de 
tratamento, já que é um câncer tão agressivo. 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Atualmente o único tratamento disponível no sus para melanoma metastático é a utilização de interferon. Porém existem inumeras 
referências bibliográficas, relatos de caso e estudos publicados que atestam o benefício da terapia alvo dirigida para tal condicao. Esse medicamento 
muda a história natural da doença podendo aumentar a sobrevida do paciente.

2ª - Não

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Exérese cirúrgica da lesão primária , Positivo: Controle inicial do quadro, Negativo: Não foi o suficiente 
pra controlar a doença avançada 

03/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, De acordo com a minha experiência a quimioterapia tradicional é muito limitada, a chance do paciente seria apenas os medicamentos 
ainda não incorporados no SUS, além de serem inviáveis de serem utilizados em um tratamento pago pelo paciente pois não condiz com a realidade 
do brasileiro.

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Os já usados para quimioterapia no melanoma, Positivo: Não observamos efeitos positivos, Negativo: 
Não teve efeito significativo

03/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Vi minha sobrinha e irmã precisarem desse tipo de terapia,sendo que minha sobrinha não teve tempo,pois a doença se alastrou muito 
rápido,e minha irmã a tratou a tempo..então quanto antes agirmos com esse tipo de tratamento,muitas vidas poderiam ser salvas,ou amenizalas 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, É primordial o tratamento para a sociedade 

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Cirurgia para retirada e pesquisa de linfonodo sentinela, Positivo: Retirou 100% o tumor de pele , Negativo: Nenhum

03/01/2020 Paciente 1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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07/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Se a terapia está sendo ofertada em Planos de Saúde, por que  não pelo SUS?

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Já temos pacientes provavelmente curados com estes tratamentos 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Nivolumab e vemurafenib, Positivo: Tiveram resposta completa , 2 pacientes e já vivos há 4 e 5 anos, 
Negativo: Mínimos e manejáveis

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Quimioterapia, interferon, interleucina , Positivo: Tiveram resposta mínima , Negativo: Progressão de 
doença e mortes, todos os que trataram com estes medicamentos 

03/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Acho que toda devem ter acesso a todas ad terapias mesmo que menos eficazes 

2ª - Sim, como paciente, Qual: interferon, Positivo: Estou ha 10 anos sem recidivas. A aplicação foi fácil, atraves de cateter e por via sc. houve 
minima queda de cabelo., Negativo: Dores no corpo,  falta de apetite , formigamento nas pernas 

3ª - Não
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03/01/2020 Paciente 1ª - Não Concordo e Não Discordo, As terapias disponíveis atualmente pelo SUS não são eficazes e as pessoas falecem em pouco meses, com essas 
novas terapias as pessoas tem uma excelente expectativa de sobrevida e até mesmo a chance de cura.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Vemurafenibe e Dabrafenibe, Positivo: Havia mais de 10 tumores inclusive em ógãos vitais tais como pulmão e 
adrenal, e cada dia crescia mais e sentia mais dores e falta de ar, comecei a fazer o tratamento com terapia algo, com 3 dias de uso os tumores 
subcutâneos diminuiram para menos que a metade, e após 2 meses de tratamento fiz os exames de imagem cujo qual constatou que os nódulos do 
pulmão haviam diminuido pela metade, o da adrenal desapareceu 3 outros subcutâneos desapareceram, e os demais diminuiram de tamanho, hoje 
faz 6 meses que estou em tratamento, me sinto como que se não estivesse com câncer e tendo uma ótima qualidade de vida., Negativo: Não houve 
efeito negativo

3ª - Sim, como paciente, Qual: Radioterapia, Positivo: não houve efeito positivo, somente o agravamento da doênça., Negativo: agravamento da 
doênça.

03/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, As terapias disponíveis atualmente pelo SUS não são eficazes e as pessoas falecem em pouco meses, com essas novas terapias as 
pessoas tem uma excelente expectativa de sobrevida e até mesmo a chance de cura.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Vemurafenibe e Dabrafenibe, Positivo: Havia mais de 10 tumores inclusive em ógãos vitais tais como pulmão e 
adrenal, e cada dia crescia mais e sentia mais dores e falta de ar, comecei a fazer o tratamento com terapia algo, com 3 dias de uso os tumores 
subcutâneos diminuiram para menos que a metade, e após 2 meses de tratamento fiz os exames de imagem cujo qual constatou que os nódulos do 
pulmão haviam diminuido pela metade, o da adrenal desapareceu 3 outros subcutâneos desapareceram, e os demais diminuiram de tamanho, hoje 
faz 6 meses que estou em tratamento, me sinto como que se não estivesse com câncer e tendo uma ótima qualidade de vida., Negativo: Não houve 
efeito negativo

3ª - Sim, como paciente, Qual: Radioterapia, Positivo: Não houve, Negativo: Agravamento da doênça

03/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Os pacientes com câncer precisam de tratamentos que ofereçam maior chance de sobrevida.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Imunoterapia através de Nivolumab e Pembrolizab. , Positivo: Diminuição significativa de tumores e melhor qualidade 
de vida. , Negativo: Não houve.

3ª - Não

03/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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03/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

03/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, É a melhor terapia para a doença.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nivolumabe e pembrolizumabe, Positivo: Reversão da doença., Negativo: Nenhum.

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Quimioterapia., Positivo: Nenhum, não eram eficazes., Negativo: Náuseas, fraqueza e todos os outros 
da quimioterapia.

02/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Estes tratamentos mostram grande contribuição no tratamento da doença. Sou farmacêutica oncológica e trabalho com estes 
medicamentos e vejo diariamente o potencial destas substâncias, se fazendo extremamente necessárias. 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Atendo pacientes que utilizam Vemurafenibe, dabrafenibe, cobimetinibe e trametinibe. Além de ter 
histórico de pacientes que já utilizaram imunoterapia. , Positivo: Em vários pacientes que atendo em uso de Vemurafenibe concomitante com 
Cobimetinib, ocorreu diminuiu do tumor rapidamente, 1 semana de uso e já observei redução do tumor em 70%, apenas em 7 dias... atendo 
pacientes em uso combinado de Dabrafenibe + Trametinib e observei até o momento somente efeitos positivos, redução significativa da doença em 
pouquissimo tempo. Todos esses medicamentos fazem o paciente mudar drasticamente o quadro de saúde, já observei paciente que voltou a andar 
em 10 dias após usar o medicamento (pois as lesões se fecharam e a dor saiu). Até o momento, com todos os pacientes que atendi, não teve efeito 
colateral, são medicamentos muito bem toleráveis, de fácil adaptação ao tratamento e com ótimos resultados. , Negativo: Até o momento não 
observei efeitos negativos. Todos os pacientes se adaptam muito bem e têm redução de tumor. 

3ª - Não

03/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

02/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

02/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Eu acho isso um absurdo,sendo que a quimioterapia convencional,que é oferecida pelo sus não tem eficácia nenhuma para melanoma 
com mutação Braf,sou paciente e sinto na pele a dificuldade de ter acesso a medicação mesmo que por meio judicial!Por favor nossa vida depende 
dessas medicações,nós temos direito de viver

2ª - Sim, como paciente, Qual: Vemurafenibe, Positivo: Ele estacionou a doença,e diminuiu os nódulos de tamanho, Negativo: Somente a perda de 
cabelo e a fotosensibilidade

3ª - Não

02/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, O melanoma é o câncer mais agressivo e é preciso atender com esse novo tratamento as pessoas que não possuem plano de saúde!

2ª - Não

3ª - Não
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02/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Os pacientes possuem excelente resposta terapêutica com estas tecnologias.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Todos eles., Positivo: Boa resposta terapêutica, aumento de sobrevida global e poucos efeitos colaterais, 
se comparado com outras drogas. , Negativo: Auto custo dos medicamentos.

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Todos os outros com a indicação para neoplasias., Positivo: Aumento de sobrevida global., Negativo: 
Efeitos colaterais.

02/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Porque não recomendam? Tem que ter esses medicamentos no SUS com certeza.

2ª - Não

3ª - Não

02/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O sistema de Saude está ja muito tempo extremamente desafado em relação as terapias para os diversos tipos de câncer, tirando 
literalmente dos pacientes da rede pública o direito de lutar pela vida. Eles já são previamente destinado aos tratamento que não os de primeira 
linha, piorando muito as chances de sucesso em seu tratamento .

2ª - Não

3ª - Não

02/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Ipilimumabe nivolumabe pembrolizumabe, Positivo: Meu tio que sofre com a doença melanoma, 
conseguiu diminuir os tumores e paralisar a doença.Graças a imunoterapia ele está vivo e muito bem e forte., Negativo: Efeitos colaterais bem leves 
,como um pouco de urticária. 

3ª - Não

02/01/2020 Paciente 1ª - Não Concordo e Não Discordo, Todos tem direito a terapias alternativas , nem todos tem dinheiro para bancar tratamento particular!

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Cirurgia de remoção e ampliação de margem e pequisa do linfonodo sentinela!, Positivo: Tudo feito pelo SUS com 
rapidez e agilidade!!, Negativo: não teve efeitos negativos!

02/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nivolumabe, vemurafenibe e cobimetinibe, Positivo: Prolongaram a sobrevida do meu cônjuge, com 
maior qualidade de vida e sem os efeitos colaterais desagradáveis de uma quimioterapia tradicional., Negativo: Não apresentaram efeitos negativos.

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Quimioterapia tradicional., Positivo: Nenhum efeito positivo., Negativo: Com a quimioterapia 
tradicional o meu cônjuge teve muitos efeitos colaterais negativos, enjoos constantes, fraqueza muscular, perda de peso, cansaço extremo e 
nenhuma diminuição dos tumores malignos.

02/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 70%da população brasileira está morrendo nas mãos do sus .... então que seja liberado mais recursos ao sus,  melhor GESTÃO e 
medicamentos de ponta para que mais brasileiros possam ser atendidos e salvos por tecnologias novas.... quando o brasileiro ganhar o suficiente 
para ter bons planos de saúde não precisará mais do sus,  mas por enquanto o sua é  a sua última ESPERANÇA 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: imunoterapia , Positivo: Estacionou os nódulos .....e até reduzio alguns dando bem estar significativo, 
Negativo: Ainda não manifestou

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Cirúrgico, Positivo: Alívio imediato ...., Negativo: Restou a metástase
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02/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Apesar da grande descoberta e avanço no tratamento hoje só existe um protocolo terapêutico que pode ser utilizado no sus, 
acarretando em poucas linhas de tratamento e assim como percebemos na prática mais judicializações aumentando o gasto público 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Ipilimumabe, nivolumabe, pembrolizumabe, vemurafenibe, dabrafenibe, cobimetinibe e trametinibe, 
Positivo: Menos efeitos tóxicos e reações adversas, além de alguns deles serem de administração oral o que é mais confortável para o paciente, 
paciente não fica tão debilitado como na quimioterapia convencional , Negativo: Reações infusionais na imunoterapia e endócrinas

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Dacarbazina , Positivo: Taxa de resposta de até 20 % com preço acessível, Negativo: Terapia mais 
ultrapassada com um ganho de sobrevida global menor, deixa o paciente mais debilitado e em caso de progressão da doença ou toxicidade não se 
tem outra linha de tratamento, além de ter efeitos tóxicos mais severos 

02/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, O tratamento é importante para pacientes com melanoma metastático ou inoperável.É obrigação do Estado fornecê-lo.

2ª - Não

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Tratamento cirúrgico., Positivo: Quando se trata de doença local, o tratamento cirúrgico é curativo., 
Negativo: O tratamento cirúrgico não é curativo para pacientes com melanoma metastático; além disso o melanoma pode ser inoperável.

02/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

02/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Concordo, 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Dabrafenibe + Trametinibe, Positivo: Sobrevida de dois anos em paciente 68 anos, com meta cerebral, 
Negativo: Hiperglicemia

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Dacarbazina, Positivo: Poucas evidências, evoluindo a óbito , Negativo: Obito

05/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

02/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, São medicações que mudaram o tratamento do melanoma metastático e deveriam see disponibilizados à população alvo

2ª - Não

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Tratamento cirurgico do melanoma, Positivo: Terapia curativa, Negativo: Cicatriz inestetica

02/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Sou a favor de que torne-se possível o acesso a todas as formas existentes de tratamentos para as pessoas acometidas por doenças 
que diminuem sua qualidade e/ou expectativa de vida. Se há chances de cura ou, ao menos, aumento de perspectiva de vida e/ou aumento da 
qualidade de vida, nenhum outro fator deve sobrepor-se a isso! Chama-se humanização e trata-se de obrigação. 

2ª - Não

3ª - Não
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02/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, É um absurdo o SUS não dispor de nenhum tratamento eficaz para o melanoma, uma doença rara e altamente letal. 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Dabrafenib, trametinib, vemurafenib, cobimetinib, ipilimubab, nivolumab, pembrolizumab, Positivo: 
São medicações com excelentes resultados e aumento de sobrevida, ótima tolerância, Negativo: Apenas o alto custo, que pode ser negociado com a 
indústria farmacêutica. Trata-se de doença rara na população SUS no Brasil. 

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Dacarbazina, Positivo: Não tem, Negativo: Droga extremamente tóxica por se tratar de quimioterapia e 
ineficaz para o tratamento de melanoma

02/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Precisamos dar à populacao um tratamento mais efetivo para o melanoma metastatico.

2ª - Não

3ª - Não

02/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

02/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Cirúrgico. , Positivo: Fundamental para lesões de pequeno porte., Negativo: Necessita de terapia 
adjuvante.

02/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, O melhor tratamento possível deveria disponibilizado para cada caso. Todos têm direito a saúde digna e a um bom tratamento via SUS.

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Procedimento cirúrgico., Positivo: Remoção da área afetada., Negativo: Dor pós cirurgia; demora na recuperação; 
limitações de locomoção.Falta de cobertura estética, para corrigir a região afetada.

02/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Sou paciente de Melanoma metastático nos dois pulmões e vértebra T12. Iniciei em 29/11/16 a imunoterapia com Nivolumabe- 
Opdivo e em 03/10/17 fiz a cifoplastia para enxerto da vértebra e biópsia que deu negativo para células cancerígenas. Nos pulmões, houve 
considerável regressão e não mais progressão tumoral. Efeitos colaterais quase inexistentes. Antes a cada duas semanas e a partir de janeiro apenas 
a cada 4 semanas.Desejo que as pessoas tenham acesso `as terapias de última geração. Poderia dissertar muito mais sobre a importância pois, 
ninguém melhor que nós pacientes para mostrarmos o quanto é importante a melhora do que se oferece no Sistema Único de Saúde já que no meu 
caso, uso exclusivamente o Nivo.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Nivolumabe-Opdivo, Positivo: Efeitos colaterais quase inexistentes.Uma ótima resposta ao medicamento e remissão 
da doença.Não debilitante., Negativo: Só posso responder pelo Nivolumabe-Opdivo, que foi a única terapia usada.Alto custo desses 
medicamentos.No início, pele muito mais ressecada e com erupções que sabei com uso de muito hidratante.Alguns dias, um pouco mais de cansaço 
porém, pouco.

3ª - Não
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02/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

02/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Discordo

2ª - Sim, como paciente, Qual: Ampliamente de margem, Positivo: Nao utilizei medicamento mas faço acompanhamento quando consigo vaga na 
rede publica, Negativo: Cicatriz

3ª - Sim, como paciente, Qual: Ampliamento da margem, Positivo: Acompanhamento a cada 3 meses quando consigo vaga, Negativo: Cicatriz e a 
demora para realizar exames

02/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O tratamento cura o câncer!

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Imunoterapia , Positivo: Cura, Negativo: Não tem 

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Imunoterapia,  (ipilimumabe, nivolumabe, pembrolimunaze, Positivo: Aumento da disposição,  
imunidade e cura., Negativo: Não possui efeito negativo.

02/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, A combinação desses medicamentos é no momento o único e mais eficaz método de estabilizar o melanoma. A terapia- alvo pode 
salvar e prolongar milhares de vida. É importante que os órgãos deem importância a essa questão, tendo em vista que há possibilidade de ser eficaz.

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Quimioterapia e radioterapia, Positivo: ....., Negativo: Os dois procedimentos não tiveram o resultado 
esperado. Não conseguiriam fazer com que os nódulos paracem de crescer

02/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

02/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Com todos quimioterápicos disponibilizados no SUS, Positivo: Positivos: melhor do que nada 
possibilitando sobrevida dos pacientes maior do que sem nenhum tratamento, Negativo: Alta toxicidade e outros efeitos colaterais

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Alguns imunoterapicos conquistados via judicial, Positivo: Melhor resposta, mais rápida e maior tempo 
de sobrevida dos pacientes, Negativo: Alto custo

02/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, É muito sofrido não ter um tratamento digno para pacientes no Sus. Se essa é a primeira linha deve ser oferecida a todos os cidadãos.

2ª - Não

3ª - Não
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02/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Ipilimumabe, nivolumabe e pembrolizumabe, Positivo: Ambos os medicamentos citados demonstraram 
melhora na qualidade de vida dos pacientes tratados, além de apresentarem poucos eventos adversos. , Negativo: Custo elevado

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Interferona , Positivo: Baixo custo em relação às demais terapias disponíveis , Negativo: Efetividade 
menor comparada aos imunoterapicos

02/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Técnicas novas e medicamentos mais avançados precisam ser disponibilizados pelo SUS à população.

2ª - Não

3ª - Não

06/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

06/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O nivolumabe foi fundamental para prolongar a vida da minha irmã, que possuía melanoma metastático. O melanoma é um câncer 
extremamente agressivo que não responde de maneira satisfatória à quimioterapia convencional, sendo necessário que a imunoterapia incluída no 
rol de procedimentos para tratamento.   

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nivolumabe, Positivo: O nivolumabe prolongou a vida da minha irmã em 1 ano, além de proporcionar 
um tratamento menos agressivo do que a quimioterapia tradicional. Acredito que ela não teria todo o tempo de vida que teve se não estivesse 
fazendo uso deste medicamento.  , Negativo: Fraqueza muscular, náuseas e vômitos

3ª - Não

06/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

06/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

06/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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06/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Abdicar de usar imunoterapia em pacientes com melanoma metastático é decretar em 7-8 meses a morta de um paciente. Todos 
sabem que a Dacarbazina não é capaz de tratar melamina com dignidade e eficácia. A Imunoterapia em melanoma é um dos maiores avanços da 
medicina em um tipo de câncer agressivo.  Não incorporar Nivolumab e Pembrolizumab em melanoma é uma descaso total com saúde. Chamem as 
empresas para negociar....façam modelos de impacto diferente. Paciente não usa 5 anos, a maioria usa 1 ano e no max 2anos(bula pembrolizumab) 
e mantém benefícios.

2ª - Não

3ª - Não

06/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

06/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

06/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, São medicações claramente eficazes que promovem claro ganho de sobrevida em uma doença altamente letal.    que estão aprovadas 
ha vários anos em países incluindo alguns da America Latina e próprio Brasil no âmbito

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Ipilimumabe, nivolumabe, pembrolizumabeDabrafenibe, Trametinibe, Cobimetinibe, Vemrurafenibe, 
Positivo: Rapido controle de doença e controle de doença a longo prazo.  Alguns pacientes tiveram resposta completa e assim permanecem, mesmo 
com a interrupção do uso de imunoterapia especialmente, Negativo: Efeitos colaterais severos como diarreia são raros mas podem ocorrer.  Os 
efeitos colaterais são muito inferiores a propria progressão de doença, eu nunca perdi um paciente por efeito colateral do tratamento. 

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Quimioterapia convencional, Positivo: Eu vi muitos poucos pacientes responderem a quimioterapia e 
mesmo assim a resposta não foi duradoura, Negativo: Nausea, fadiga, infeccções

06/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Apesar de não ter proximidade com pacientes com este problema, tenho casos na familia de outros tipos de câncer e acredito ser 
muito importante para o paciente poder ter opções de tratamento que possam auxiliá-lo na luta contra o Câncer seja ele qual for. é importante 
poder lutar e ter auxilio para travar esta luta por todos os meios, seja medicamentos, terapia, auxilio familiar, etc. Toda ajuda é importante.

2ª - Não

3ª - Não

06/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

06/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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06/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

06/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Tenho diagnóstico de melanoma metastatico grau IV com mutação de Braft desde setembro de 2017 e faço tratamento  com 
dabrafenibe e trametinibe desde janeiro de 2018. Estiu com as metasteses controladas desde janeiro de 2019.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Dabrafenibe e trametinibe, Positivo: Vida com rotina normal, Negativo: Mínimos, quase nenhum. No início tive 
períodos de náuseas, inapetencia, fraqueza muscular. Agora que estou fechando 2 anos do tratamento, não tem ocorridomais efeitos negativos

3ª - Não

06/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

06/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Todo mundo tem o direito de novos tratamentos, técnicas, tudo de mais novo para os tratamentos de câncer de pele e derivados.

2ª - Não

3ª - Não

06/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Todo mundo tem o direito de novos tratamentos, técnicas, tudo de mais novo para os tratamentos de câncer de pele e derivados.

2ª - Não

3ª - Não

06/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, importante tratamento no combate ao câncer

2ª - Não

3ª - Não

06/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Todos tem o direito ao melhor tratamento disponível.

2ª - Não

3ª - Não

06/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Pelas pesquisas atuais, e opiniões médicas, o tratamento disponibilizado no SUS para o câncer de pele do tipo melanoma metástico e 
outros como pulmão e estômago, não traz resultados e nem melhora de qualidade de vida para os pacientes. Sendo de suma importante o 
tratamento com terapia alvo e imunoterapia, como já disponível nos planos de saúde desde 2018. 

2ª - Não

3ª - Não
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06/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Imunoglobulina, Positivo: Continua viva, com sua rotina, sorrindo e com muita esperança. , Negativo: 
Ter que parar tudo... a cada 21 dias fazer o procedimento.

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Imunoglobulina, Positivo: Resultados de exames não mudaram muito. Mas o bem estar e disposição 
que o paciente sente são enormes., Negativo: Chatice de parar tudo a cada 21 dias.

06/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

06/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

06/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

06/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Dabrafenibe e  Trametinibe, Positivo: Aumento de sobrevida e qualidade de vida dos pacientes., 
Negativo: Nenhum

3ª - Não

06/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Acredito que sim, deva ser liberado o uso de terapias alternativas pelo sus.

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Quimioterápico, radioterapia, Positivo: Doença permaneceu sem sintomas por 10 anos, Negativo: 
Quimioterapia: paciente ficou extremamente debilitada com o tratamento, evoluiu a óbito 

06/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

06/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Não terapia sistemica eficaz disponivel no SUS para melanoma avançado. Pacientes morrem sem tratamento eficiente. O beneficio das 
novas terapias, para o melanoma, é muito significativo

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: No sistema de saude suplementar tais medicamentos são usados rotineiramente, com muito sucesso, 
Positivo: Respostas excelentes, aumento de sobrevida e alguns casos de cura, Negativo: são medicamentos caros

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: dacarbazina, Positivo: unico tratamento disponivel no SUS, Negativo: tratamento totalmente ineficeinte
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06/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

06/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

06/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

06/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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06/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

06/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

06/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Todos  que necessitam devem ter direito aos tratamentos adequados.

2ª - Não

3ª - Não

06/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

06/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

06/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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05/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Eu, como paciente, portadora de Melanoma CID C-43, fui beneficiada pelo uso da imunoterapia com Nibolumabe. Assim como eu que 
enfrento a doença pela primeira vez, outros pacientes que conheci, enfrentaram recidivas metastáticas bem avançadas e graças ao uso combinado 
da terapia alvo com o pembrolizumabe estão vivos ainda hoje. Outros utilizaram uma das duas terapias para possibilitar a retração de tumores 
metastáticos e, após, a retirada cirúrgica com margens seguras e retorno ao tratamento para não proliferação da metástase e também estão em 
recuperação graças à imunoterapia. A maioria desses pacientes, senão todos, está em tratamento por possuir plano de saúde. Infelizmente o plano 
de saúde não é acessível para a totalidade da população. Tirar a imunoterapia do SUS é tirar a chance de quem não tem plano de saúde de 
sobreviver a esse tipo de câncer. 

2ª - Sim, como paciente, Qual: Nivolumabe, Positivo: No meu caso, os efeitos positivos serão sentidos com o tempo, a medida que evitar a recidiva 
do meu câncer, comum, nos casos de melanoma metastático no linfonodo sentinela., Negativo: Com o uso contínuo do medicamento, começam os 
efeitos colaterais: fadiga, muita retenção de líquido, dores em razão disso, dores articulares, sonolência incontrolável em alguns dias após a 
aplicação. Depois de muitas aplicações afeta o sistema digestório, com náuseas, alteração no apetite e no que consegue comer em razão disso, tive 
icterícia uma vez, crise biliar, pois eu já tinha umas pedrinhas na vesícula que ficou irritada com a medicação e precisou ser retirada durante o 
tratamento. Agora, talvez por ter mais a vesícula, tive outras dificuldades gastrointestinais.

3ª - Sim, como paciente, Qual: Passei por procedimentos cirúrgicos. Retirada ambulatorial da pinta onde se originou o câncer, cirurgia de ampliação 
e retirada do linfonodo sentinela, e, por fim, esvaziamento ganglionar da região lateral inguinal direita do corpo (barriga/virilha/coxa)., Positivo: Tirei 
as células cancerosas encontradas no corpo., Negativo: Fiquei sem capacidade de drenagem do liquido linfático, com deficiência crônica, 
principalmente na perna/pé direitos, que incham em excesso, mesmo realizando 3 sessões de drenagem linfática por semana ee com deformação no 
lado direito do corpo, que necessitará de cirurgia(s) corretiva(s).

06/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

06/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

06/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

06/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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06/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, a INCORPORAÇÃO DA TERAPIA-ALVO E DA IMUNOTERAPIA AUMENTAM DE MODO RELEVANTE AS CHANCES DE CURA OU SOBREVIDA 
DOS PACIENTE COM MELANOMA AVANÇADO NÃO-CIRÚRGICO E METASTÁTICO, DE MODO QUE DEVEM ESTAR ACESSÍVEIS A TODOS OS PACIENTES 
DO SUS, QUE RECEBAM INDICAÇÃO MÉDICA

2ª - Não

3ª - Não

06/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Meu amigo, Flavien Archer, fez o tratamento de imunoterapia com resultados muito positivos.

2ª - Não

3ª - Não

07/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Conversando com alguns pacientes em tratamento para melanoma metastático que já utilizam a imunoterapia (nivolumabe e 
ipilimumabe) via plano de saúde é considerável a importância desses medicamentos para a melhor qualidade de vida deles e realizações das 
atividades do dia a dia.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Com as imunoterapiaals aplicadas para pacientes com melanoma maligno metastático (ipilimumabe e 
nivolumabe)., Positivo: Os pacientes relatam poder retornar as suas atividades diárias em poucos dia após uso do medicamento, estarem mais de 
cinco anos em controle da doença devido ao uso do nivolumabe e ipilimumabe., Negativo: Não sei especificar os efeitos negativos de cada 
medicamento, devido ao fato dos pacientes com quem conversei não diferenciar os efeitos negativos ao medicamento relatando o aparecimento de 
vitiligo ao uso da medicação e potenciais efeitos no uso da imunoterapia com relação a capacidade reprodutiva.

3ª - Não

07/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

07/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Acredito que dessa forma ajudará muitas pessoas que não tem condições, como o pai do meu amigo que está precisando do 
medicamento e ñ tem condições de comprar por isso estou solicitando junto à ele através deste formulário. 

2ª - Não

3ª - Não

07/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

07/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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07/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Os únicos tratamentos que podem ter alguma resposta para melanoma são os imunoterápicos. 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Pembrolizumabe, ipilimumab , Positivo: Poucos efeitos colaterais, e reduziu os nódulos 
temporariamente. , Negativo: Prurido intenso.

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Quimioterapia com carbo auc e paclitaxel. , Positivo: Nenhum, Negativo: Muito enjôo,  queda de 
cabelo, baixa das plaquetas. 

07/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Discordo, pois nós pacientes que teve melanoma merecemos a busca da cura, até mesmo um conforto no tratamento.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Cirurgico, Positivo: Fiz cirurgia no ano de 2015, e hoje acompanho com consulta no oncologista., Negativo: Não tive 
efeitos negativos, pois com a Graça de Deus, estou curado.

3ª - Sim, como paciente, Qual: Cirurgico, Positivo: Busquei a cura., Negativo: Não tive efeitos negativos, será negativo se não prosseguir com os 
medicamentos em pauta.

07/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Acredito que muitas pessoas necessitadas precisam deste tratamento e não possuem condições financeiras para o financiar.

2ª - Não

3ª - Não

07/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

07/01/2020 Interessado no tema 1ª - Não Concordo e Não Discordo, Sou a favor de imunoterapia 

2ª - Não

3ª - Não

07/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Todos tem direito iguais a vida!

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Quimioterapia , Positivo: Cura, Negativo: Nenhum

07/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Tratamos minha mãe com esses tipos de imunoterapia e isso prolongou um pouco a vida dela.  Acho que todos deviam ter acesso a 
essas medicações. 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Ipilimumabe, nivolumabe, Positivo: No caso da minha mãe não resolveu muito, `as vi no hospital 
alguns casos de pessoas que deu super certo esse tipo de medicação., Negativo: Alguns efeitos colaterais pesados. 

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Temidas, quimioterapia branca, zometa, radioterapia, Positivo: minha mãe utilizou várias medicações 
mas acabou falecendo, mas já vi casos de pessoas que usaram esse tipo de medicação e sobreviveu mais tempo. , Negativo: Efeito colateral como 
náusea, prisão de ventre, hipotermia, dores... 

07/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, .Este tipo de tratamento é uma das poucas opções para tratamento de câncer resistente a quimioterapia

2ª - Não

3ª - Não
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07/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Os pacientes que se tratam pelo sus precisam ter acesso a essas drogas pois elas salvam vidas. Terapia alvo e imunoterapia aos 
pacientes SUS já. Tendo em vista que a quimioterapia não surte efeito positivo nesse tipo de Câncer.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nivolumab, Positivo: Foram muitos..meu marido encontra-se livre da doença , Negativo: 
Pouquíssimos efeitos colaterais

3ª - Não

06/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Todos têm direito ao uso da medicação que pode dar uma sobrevida só paciente

2ª - Não

3ª - Não

07/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Concordo, Vários pacientes estão sendo tratados com quimioterapia ineficiente. Deve já ser incorporado pelo SUS para que seja universal a 
atenção a saúde.

2ª - Não

3ª - Não

08/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O auto custo não deve ser parâmetro para incorporação de medicamentos ao SUS e sim o maior benefício global à saúde dos  
pacientes que as medicações podem causar: desde controle da doença até o ganho na qualidade de vida.

2ª - Não

3ª - Não

08/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Os pacientes com melanoma  metastatico merecem um tratamento  eficaz e digno para ter uma excelente sobrevida, meu namorado 
tem o melanoma metastatico com sítio primário desconhecido ou seja sem a pinta na pele, todos estamos sujeitos em ter câncer e todos merecem o 
melhor tratamento pois uma vida não  tem  preço. Os planos  de saúde  fornecem a medicação, o restante  da população  que paga pelos impostos  
merecem a mesma qualidade  de tratamento caso contrário  será  um retrocesso e discriminação social com o nosso povo brasileiro.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: ZELBORAF  e Cotelic, Positivo: Excelente  tratamento, os tumores em 3 meses quase todos 
desapareceram, hoje ele tem uma vida normal. , Negativo: Não  teve efeito negativo.

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Radioterapia , Positivo: Não  resolveu, Negativo: Não  fez efeito 

08/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, A ampliação do atendimento pelo sus é favorável para a população. Independentemente do numero de beneficiados

2ª - Não

3ª - Não

08/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Sou favorável 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Todos os mencionados , Positivo: Melhora na sobrevida dos pacientes , Negativo: Efeitos colaterais 

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Vemurafenibe Nivolumabe , Positivo: Melhor sobrevida dos CCR pacientes , Negativo: Efeitos colaterais 
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08/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Pelo que observei, a justificativa é orcamentária, o alto custo, o que é indesculpável, quando se trata de vidas humanas, de pessoas 
amparadas pelo SUS. Tenho a ótica pública, porque trabalhei a maior parte da vida defendendo entes públicos, mas temos que saber discernir e ter 
valores. Discordo radicalmente dos fundamentos da recomendação do Conitec.    

2ª - Não

3ª - Não

07/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Esses medicamentos tem comprovação científica de prolongarem significativamente a vida dos pacientes com melanoma metastático 
que não tenham outras alternativas terapêuticas. 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Todos os citados, Positivo: Os pacientes sob tratamento com terapia alvo e imunoterapia tem aumento 
significativo de sobrevida e muitos apresentam-se sem doença metastático evidente apesar de quadros previamente graves, Negativo: Os principais 
efeitos de terapia alvo são relativos a erupções cutâneas e da imunoterapia são relativos a reações de autoimunidade.

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Tratamentos cirúrgicosTratamentos com radioterapiaQuimioterapias cinvencoonais, Positivo: Cirurgia - 
promove aumento de qualidade de vida mas não muda sobrevidaRadioterapia- mesmo contextoQuimioterapia convencional - não oferece 
beneficio, Negativo: Dependentes de cada terapia

08/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

07/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Este é um tratamento eficaz que deve ser disponibilizado a população. 

2ª - Não

3ª - Não

07/01/2020 Interessado no tema 1ª - Concordo, Tem quer ter esses tratamentos no sus sim pq tem muitas pessoas que necessitam desse tratamento e não tem como bancar com o 
auto custo do tratamento e medicamentos . o sus é um sistema maravilhoso que precisa sim de muitas melhorias mas esta ajudando muitas pessoas 
será uma injustiça se privatizarem 

2ª - Não

3ª - Não

07/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Esses medicamentos e importantissimo para o tratamento de pessoas com câncer e para ter uma qualidade de vida melhor e passar 
com dignidade essa fase da doença.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Radioterapia, Positivo: Era um procedimento rápido durante 10 min sabia que a cada sessão minha esperança de cura 
ficava mais próxima., Negativo: Era um procedimento que eu usava uma máscara desconfortável meu cabelo caiu e muitas vezes demora mais de 
uma hora pra ser atendida

3ª - Sim, como paciente, Qual: Fiz radioterapia, Positivo: Sabia que a cada sessão de radioterapia minha esperança de cura ficava mais próxima., 
Negativo: Meu cabelo caiu usava uma máscara desconfortável e não ertendida no horário marcado ficando até mais de 2 hora de espera 
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07/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

07/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Mudou a sobrevida da doença 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Praticamente todos, Positivo: Mudaram o cenário da mortalidade do melanoma , Negativo: Efeitos 
colaterais, mas menores do que a quimioterapia tradicional com melhor eficiência 

3ª - Não

07/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O melanoma é um câncer comum. Já perdi amigos por conta dele e acho que é de direito por todos impostos que pagamos que exista 
acesso a essas terapias.

2ª - Não

3ª - Não

07/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Sou a favor da incorporação da terapia alvo e imuterapia para melanoma metastático, por que prologam a vida do paciente muito 
mais que a quimioterapia, além de dar para o paciente muito mais qualidade de vida. Enquanto que a quimioterapia que hoje está disponível no SUS 
para melanoma não funciona, a chance do paciente passar de um ano com esse tratamento é muito pequena. 

2ª - Não

3ª - Não

08/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Com vemurafenib, ipilimumab , nivolumab e prembrolizumab, Positivo: Melhora signifiicativa de doença 
metastática, Negativo: Rash cutâneo leve

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Interfenron , Positivo: Não houve melhora Paciente morreu, Negativo: Óbito do paciente 

07/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Sou favoravel a incorporação!

2ª - Não

3ª - Não

07/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Precisamos encontrar meios mais eficazes aos tratamentos, novos caminhos precisam ser trilhados a fim de encontrar melhores 
resultados e menos desperdícios dos recursos públicos.

2ª - Não

3ª - Não

07/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, todos os pacientes tem direito à inovação, e é justo como cidadão recebê-los. Cabe a administração correta de recursos pelo 
Ministério da Saúde.

2ª - Não

3ª - Não

Página 118 de 286



Dt. contrib. Contribuiu como Descrição da contribuição

07/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Tratamentos com comprovado aumento em sobrevida global, inclusive com vários casos de cura comprovados

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Todos, Positivo: Todos mostram aumento de sobrevida, melhor controle de sintomas, melhor qualidade 
de vida para os pacientes, Negativo: Efeitos colaterais inerentes a qualquer medicamento

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Quimioterapia, Positivo: Poucos. Benefícios duvidosos, Negativo: Diversos efeitos colaterais com grande 
impacto em qualidade de vida.

07/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, A minha mãe tem câncer metastático do melanoma na coluna e por conta disso ficou paralisada da barriga para baixo, além de toda 
essa dificuldade ao sermos consultadas no ICESP hospital de referência do SUS foi nos orientado que “não há nada a se fazer” como se ela tivesse 
que aguardar a morte. Acredito que isso é um desrespeito aos direitos humanos e conforme a constituição federal o estado tem que financiar a 
saúde de todos, independente do tratamento que seja necessário.

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Radioterapia e ácido zometa, Positivo: Melhora na dor, porém não teve diminuição e combate às 
células cancerigenas., Negativo: Não diminuíram as células cancerígenas, ou seja, não foi propriamente um tratamento eficaz.

07/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, É um tratamento mais eficiente e deve ser disponibilizado na rede pública de saúde! 

2ª - Não

3ª - Não

07/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, É o unico medicamento que estava começando resolver a doença do meu pai e o governo cortou a liminar meu pai esta morrendo a 
cada dia esperando este medicamento nivolumabe 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: nivolumabe, Positivo: estava tendo grande efeito positivo., Negativo: nenhum

3ª - Não

07/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Nivolumabe e pembrolizumabe, Positivo: Melhores taxas de resposta com menores efeitos colaterais. , 
Negativo: Custo da medicação

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Quimioterapia convencional, Positivo: Baixa taxa de resposta, Negativo: Maior toxicidade e baixa taxa de 
resposta. 

07/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Após a introdução dos medicamentos de terapia alvo para pacientes com melanoma houve uma grande mudança na probabilidade de 
vida destes pacientes, aumentou muito o tempo de vida dos mesmos. Mudou prognóstico.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: vemurafenibeipilimunabenivolumabe, Positivo: ambos - promoveram controle de progressão de doença, 
Negativo: vemurafenibe - aparecimento de lesões crostosasipilimunabe e nivolumabe - ressecamento, maculas vitiligoides, lesões acneiformes

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: interferon cisplatina, Positivo: em comparação aos medicamentos de terapia alvo, não vejo efeitos 
positivos, Negativo: interferon - mal estar geral, cefaleia, dores abdominais. Progressão de doença.cisplatina - mal estar geral, xerose cutanea, 
alopecia, astenia. Progressão de doença.

06/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, O paciente merece o tratamento adequado para se viver com dignidade 

2ª - Não

3ª - Não
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06/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, São tratamentos adequados para melanoma em estágio avançado ao contrário do que existe hoje no SUS. O mais importante é a 
possibilidade de tratamento da doença mantendo a qualidade de vida do paciente. 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Com os medicamentos utilizados na terapia alvo. , Positivo: Reduziu consideravelmente o tamanho 
dos tumores no cérebro do meu irmão., Negativo: Alguns poucos efeitos colaterais, nada muito grave, como espinhas, sensibilidade na pele..

3ª - Não

06/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Acho q a não incorporação, acaba prejudicando vários pacientes que tem diversos tipos de câncer de pele, eu fico com a pele cheia de 
manchas qnd pego sol, e chego a ficar com medo do câncer de pele.

2ª - Não

3ª - Não

06/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Discordo completamente, em primeiro lugar porque vivemos em um país com alta carga tributário, e não temos acesso ou 
praticamente nenhum a saúde, devido a precariedade do SUS e a demora no atendimento. O Brasil é um pais de clima tropical, que favorece muito o 
aparecimento desse tipo de doença e além do mais não temos campanha nenhuma de orientação em relação ao uso de protetor solar, mesmo em 
dias que não esteja calor. 

2ª - Não

3ª - Não

06/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Procedimentos que apresentam resultados comprovados em relação a doença e melhoria d qualidade de vida do paciente. Melhores 
resultados e custos mais.baixos podendo atender mais pacientes.

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, É necessário o SUS oferecer tratamentos mais modernos e eficientes que já estão disponíveis.

2ª - Não

3ª - Não

07/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Tratamentos mais eficiente que os atualmente disponibilizados.

2ª - Não

3ª - Não

07/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

06/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

Página 120 de 286



Dt. contrib. Contribuiu como Descrição da contribuição

07/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

07/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Acredito que dessa forma ajudará muitas pessoas que não tem condições, como o pai do meu amigo que está precisando do 
medicamento e ñ tem condições de comprar por isso estou solicitando junto à ele através deste formulário. 

2ª - Não

3ª - Não

07/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, A terapia alvo é o tratamento que oferece melhor resultado de eficácia com qualidade de vida quando comparado com o que é 
atualmente oferecido pelo SUS.

2ª - Não

3ª - Não

07/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

07/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

07/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Quimio, radioterapia, Positivo: Foi bom no tratamento, Negativo: Pós tratamento

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Quimio e radioterapia, Positivo: O tratamento na hora foi bom, Negativo: Pós tratamento judia 
demais do paciente

07/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Discordo,pois só quem vê uma pessoa morrendo de câncer por falta de medicamentos oferecido pelo SUS em um país que tanto 
políticos vão presso por roubar o dinheiro público pois isso já foi provado.Pq o sus não custear esse medicamento que é tão importante para os 
pacientes.Pelo amor de Deus façam isso e salva vidas de muitas mães e pais de família e tantas crianças e adolescentes.

2ª - Não

3ª - Não

07/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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07/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Tenho conhecimento da efetividade desses medicamentos

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Trametinib +dabrafenibe, Positivo: Trametinib + Dabrabenib2 anos de tratamento com remissão total 
de doença em aproximadamente 10 mesesSem progressão de doença em todo o tempo de tratamentoSem perda de qualidade de vida Apenas um 
evento adverso em todo o tempo de tratamento, sendo facilmente controlado, Negativo: Até o momento sem efeito negativo

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nivomulabe , Positivo: Não houve, Negativo: Aumento no volume de doença 

07/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

07/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Todo pessoas deve ser tratado com igualdade

2ª - Não

3ª - Não

07/01/2020 Paciente 1ª - Concordo, Tenho.melanoma.q chegou a.metastaae.osseo mesmo fazendo acompanhamento no ICESP e sofri negligência qdo.fui em.consukta 
e.medica chefe cirurgia do melanoma n deu atenção a minha reclamação e 20 dias depois fiquei paralisada da T4 p baixo por compressa da medula 
devia a lesa mestastastica .agora médico do ICESP me deu 1 ano de vida sem qqr opção de tratamento somente c paliativos .me sinto ótima só a 
paralisia mas tenho saúde p superar o tratamento sou nova e preciso ter uma.opcao de mais sobrevida .

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Radioterapia e ácido zometa , Positivo: Me.senti mais firme.dores diminuíram sente c mais facilidade , Negativo: Não 
tive nenhum.efeito.negativo somente positivo 

07/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: NA, Positivo: Reemissão da doença , Negativo: Náuseas 

3ª - Não

07/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, A imunoterapia é o tratamento que salvou minha vida e ele deve se tornar acessível à população como um todo. 

2ª - Sim, como paciente, Qual: Imunoterapia (nivolumabe), Positivo: Imunoterapia (nivolumabe) - O melanoma apareceu no braço, foi ressecado, 
com sucesso em 2015, mas, ano passado verificou-se que ocorreu metástase para o cérebro, pulmões, fígado e partes moles. Atualmente, houve 
regressão quase total dos tumores, graças a imunoterapia. , Negativo: Não considero que eu tenha sofrido de efeitos negativos. Apenas cansaço e 
incômodo com cheiros. 

3ª - Não
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05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Tenho dois amigos que utilizam esse tratamento na rede particular e que estão tendo uma boa resposta. 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, A população tem o Direito de acesso a outros tratamentos.

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Novolumabe, Positivo: Melhora na qualidade de vida , Negativo: Cansaço, náuseas e dores de cabeça 

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Novolimabe, Positivo: Melhora qualidade de vida, Negativo: Efeitos inespecífico mas esperados

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Todos devem ter acesso a terapias modernas.

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Série vermelha antraciclinas e série branca ciclofosfamida, taxanos., Positivo: Curou meu câncer., Negativo: Enjoos, 
queda de cabelo e dores.

05/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Se teremos mais uma chance para lutar pela vida, merecemos e nem todo mundo tem plano de saúde.

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Medicamentos do hospital., Positivo: Alívio da dor, Negativo: Náuseas 

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Meu amigo teve acesso pelo plano de saúde e isso salvou a vida dele. Gostaria que quem não tem plano de saúde tivesse acesso a esse 
tratamento maravilhoso.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Meu amigo foi salvo pela imunoterapia., Positivo: Foi meu amigo que usou e a imunoterapia salvou a 
vida dele., Negativo: É muito caro.Se ele não tivesse um bom plano, não teria conseguido sobreviver.

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Faço uso da medicação Dabrafenibe e Trametinibe há 16 meses.A medicação apresentou ótimos resultados, zerando metastases 
decorrentes de melanoma Braf positivo.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Dabrafenibe e Trametinibe, Positivo: Controle rápido e total das metástases decorrentes de melanoma, Negativo: Tive 
poucos efeitos adversos.Apenas ressecamento de pele e poucos episódios de febrícula 

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Deve ser dada oportunidade a todos os doentes. 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, São terapias que podem salvar vidas e TODA pessoa tem o DIREITO a tentativa de toda e qualquer forma de salvar sua vida!!!

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Todas as pessoas deveriam ter o direito a esse tipo de tratamento gratuitamente , uma vez que todas contribuem através de 
pagamento de impostos. 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Sou paciente oncológica. Já fiz tratamento pelo SUS. Atualmente tenho plano de saúde. As vejo muitas pessoas morrerem por não 
terem plano de saúde e o SUS não dar esses medicamentos. 

2ª - Sim, como paciente, Qual: Nivolumabe , Positivo: Minha imunidade aumentou e as metástases estão sob controle , Negativo: Efeitos colaterais 
baixíssimos em relação ao benefício  

3ª - Sim, como paciente, Qual: Cirurgias, quimioterapias, radioterapias e interferon... que não surtiram efeito como a imunoterapia  , Positivo: Não 
houve , Negativo: Os piores possíveis 

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Deveria ser um direito de todos 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Injusto, pois quem tem plano de saude como unimed por exemplo tem acesso a medicação e quem não tem terá que ingressar 
judicialmente para receber do estado. 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Vemurafenibe e nivolumabe, Positivo: Diminuição significativa de volume de metástases de 
melanoma sem grandes efeitos colaterias. Paciente consegue ter vida normal durante tratamento. , Negativo: Alguns efeitos colaterais, mas nada 
muito significativo que diminua qualidade de vida como quimioterapia. 

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Deve ser inserida no SUS

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Meu familiar teve resultados muito positivos com o uso da Terapia Alvo, zerando metástase num prazo muito curto.Saiu de um quadro 
de uso de medicamentos fortíssimo para dor(derivado de codeína) num prazo de 24h.Medicamentos tem se mostrado extremamente eficaz. 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Drabrafenibe e trametinibe, Positivo: O combo de medicamentos fez o controle das metástases, que 
zeraram num prazo de 3 mese, Negativo: Pouquíssimos paraefeitos no paciente, apenas pele ressecada e alguns episódios de febricula

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Os pacientes do SUS devem ter acesso a todo o tipo de terapia que auxilie na sua melhora ou cura. 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Acredito ser uma opção eficaz no tratamento, por isso discordo. Sou seguidora de uma paciente que faz uso da imunoterapia para este 
tipo de câncer, e o tratamento está sendo muito satisfatório.

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Discordo

2ª - Não

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

05/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Terapia alvo é uma realidade no tratamento das pessoas com melanoma EC IV com estudos de fase III justificando seu uso devidos aos 
dados positivos.Que outro tratamento vamos oferecer aos pacientes com melanoma ? Judializar ?

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Ipiilimumabe nivolumabe, pembrizumabe, Positivo: Paciente com melanoma metastático que 
responderam ao tratamento com imunoterapia , sendo que um sobreviveu 4 anos, Negativo: CustoMedicações que precisam de equipes treinadas 
para seu uso.

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Dacarbazina, Positivo: Baixo custo, Negativo: Pacientes não responderam

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Acredito que a imunoterapia deve ser incorporada ao tratamento pois auxilia muito o paciente à resposta desejada sendo que 
aumenta as defesas e resistência do mesmo a medicação e afins.

2ª - Não

3ª - Não
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05/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Terapia sabidamente favorável, deve ser disponibilizada 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Imunoterapia para câncer metastático , Positivo: Redução das metástases e consequentemente redução 
da dor , Negativo: Náusea / vômito Custo alto 

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Não Concordo e Não Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Por favor! É uma questão de sobrevivência e o Estado pode ajudar!!!

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Conheço algumas pessoas que realizam imunoterapia em função de melanoma em metástase e os resultados têm sido muito bons, 
com a contenção da doença.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Imunoterapia, Positivo: Contenção da doença que estava avançando rapidamente , Negativo: Efeitos 
colaterais como enjoo e cansaço 

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Tem que ter a imunoterapia como opção no sus

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Tenho antecedente familiar com melanoma e entendo que estes medicamentos são essenciais para o tratamento.  Ademais, entendo 
que o SUS tem por obrigação promover os recursos e medicamentos aos cidadãos. 

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Já extraí diversos névos que foram submetidos a análises clínicas ., Positivo: O efeito positivo foi a possiblidade de um 
correto diagnóstico preventivo. , Negativo: Não tive efeitos negativos. 

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Todos devem se beneficiar

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Eu discordo. Como médica residente de oncologia na rede privada,  pude acompanhar pacientes com melanoma metastático com 
excelentes respostas, até mesmo sem evidência de doença com os atuais tratamentos para o melanoma descritos acima. O prognóstico dessa 
doença melhorou muito após as novas terapêuticas. 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Vemurafenibe, Dabrafenibe, Cobimetinibe, Trametinibe.Ipilimumabe, Nivollumabe, Pembrolizumabe., 
Positivo: Terapia alvo: controle da doença e redução das lesões. Alta taxa de resposta no sistema  nervoso central e sistêmica (70%).Imunoterapia: 
alta taxa de resposta com resposta mantida, mesmo após interrupção do tratamento. , Negativo: Terapia alvo: toxicidade cutânea, 
febreImunoterapia: doença auto imune como encefalite, diabetes  hepatite (eventos muito raros)

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Retirada de sinais , Positivo: Não posso declarar , Negativo: Também não 
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05/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Sou a favor da  terapia alvo e imunoterapia no SUS

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Nivolumabe , Positivo: Cura de melanoma metastático., Negativo: Náuseas, coceiras, mal estar, dores 
articulações.

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

05/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Não há tratamento minimamente eficaz aceitável no SUS e essas terapias alvo/ imunoterapias trazem real resposta com ganhos reais 
de sobrevida global. Entendo imprescindível a disponibilidade no SUS, porém pelo alto custo talvez analise técnica oncológica prévia à liberação do 
tratamento deveria ser considerada. É doença não muito comum e a adequada seleção de pacientes para tratar faria sentido. 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Todos os citadospara avaliação de incorporação , Positivo: Redução tumoral, rápida resposta, melhor 
qualidade de vida em cenários anteriormente desalentadores , Negativo: De maneira geral são bem tolerados e seus efeitos colaterais são 
manejáveis sem dificuldades por oncologistas

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Quimioterapias - ineficiência , Positivo: Redução de volume tumoral, regressão de metástases e ganho de 
sobrevida global. Há pacientes vivos em tratamento e que já estariam mortos há muito tempo não fosse essa oportunidade desses tratamentos 
ofertada pela operadora de saúde suplementar. , Negativo: Não chegam a apresentar efeitos negativos. Se não houver resposta a doença segue 
progredindo em seu curso natural e o êxito letal fica iminente. 

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Toda a população, deve ter acesso aos diversos tipos de tratamento do câncer.

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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05/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, A população deve ter acesso a esta terapia uma vez que a medicação é de alto custo, inacessível para a maioria da população, o 
melanoma é um câncer altamente agressivo.

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Faço dermatoscopia a cada 3 meses devido a diagnóstico positivo de melanoma recentemente, histórico familiar, pele 
clara, exposição prévia excessiva ao sol. Acompanho pacientes em situação grave com esta doença num grupo que só tem acesso aqueles que 
possuem condições financeiras de arcar com os custos ou que possuem convênio., Positivo: Diagnóstico precoce , Negativo: Não há efeitos negativos 

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Comprovadamente, com esta terapia há mais qualidade de vida e maior sobrevida 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, É necessário ampliar e aperfeiçoar sempre o atendimento à saúde da população brasileira, promovendo livre acesso aos melhores 
tratamentos existentes.Direito primordial do cidadão.

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

05/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Sem comentários 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Não Concordo e Não Discordo, Poderiam muito bem aumentar o rol de medicamentos para tratamento aosPacientes.

2ª - Não

3ª - Não
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20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, É importante que o SUS possa atender seus pacientes no mesmo nível que os hospitais particulares. A propósito, o atendimento pelos 
profissionais  do SUS é excelente. O problema é a fila enorme para atender a população.

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Grupos/associação/organi
zação de pacientes

1ª - Discordo, Embora a avaliação das medicações constate o benefício extraordinário que elas proporcionam para os pacientes, como mostrado na 
Tabela 5 do Relatório Técnico. É possível observar uma redução de 45% do risco de morte no caso do uso de terapia-alvo combinada, e redução de 
risco de morte de 54% para imunoterapia isolada e 67% para imunoterapia combinada. A queda no indicador de mortalidade é notável, 
configurando-se uma alternativa terapêutica que colabora para a mudança dos indicadores epidemiológicos e sociais do Brasil.Em relação a 
toxicidade, tanto terapias-alvo quanto imunoterapia têm um perfil bastante seguro. A avaliação da CONITEC sugere que para que seja gasto entre 
meio e um PIB per cápita por QUALY, o que seria uma medida de custo-efetividade aceita internacionalmente.A ABRALE se dirige ao pleno da 
CONITEC para apresentar as seguintes questões:• Melanoma metastático é o tipo de câncer na qual a diferença em tratamento e, portanto, em 
prognóstico entre o SUS e a Saúde Suplementar é mais marcante. Segundo Kaliks et. al (2019), mais de 98% dos pacientes tratados para melanoma 
metastático no SUS recebem tratamento ineficaz, seja Dacarbazina ou combinação desta com outros quimioterápicos igualmente ineficazes. 
(Disponível em: http://www.brazilianjournalofoncology.com.br/statistics/74/en-US);• Desde Agosto de 2019, imunoterapia para o tratamento de 
melanoma metastático é considerada medicação essencial na lista da própria OMS, que leva em conta países com grau de desenvolvimento 
econômico ainda menor que o do Brasil. (Disponível em: https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/325771/WHO-MVP-EMP-IAU-2019.06-
eng.pdf?sequence--1&isAllowed--y);• A negativa da incorporação de novos tratamentos condena pacientes do SUS a continuar recebendo 
Dacarbazina, que não prolonga a vida destes pacientes, implica em toxicidades típicas das quimioterapias, e cujo uso passa a ser antiético no 
contexto da medicina moderna;• A análise dos dados científicos, apresentada no Relatório Técnico, não aborda a questão de que uma porcentagem 
significativa de pacientes com melanoma metastático seguidos a longo prazo (reportada como >20%) está sendo CURADA de melanoma metastático 
com a imunoterapia. Membros da CONITEC podem não estar informados deste fato (já que este não era o objetivo dos estudos compilados na 
avaliação), mas imunoterapia tem sim o potencial de CURAR melanoma metastático.Com base nestas questões levantadas e no Relatório Técnico, 
apelamos à CONITEC para que a simples negativa de inclusão de novas medicações não seja considerada alternativa aceitável. É necessária uma 
negociação incansável até que seja viabilizada a disponibilização de imunoterapia no SUS. Para pacientes selecionados com base em alvos 
moleculares, devemos fazer o esforço para oferecer terapias-alvo.Da mesma maneira, nos colocamos a disposição para fomentar, junto às empresas 
fabricantes das medicações descritas na consulta pública (Bristol-Myers Squibb, Merck Sharp and Dohme, Novartis e Roche) para que viabilizem em 
nosso país tratamentos com tamanho impacto na vida de pacientes com câncer que anteriormente era universalmente fatal a curto prazo. Deter a 
patente de “medicação essencial pela OMS” traz a responsabilidade de viabilizar de fato este tratamento para todos. A ABRALE trabalha para criar 
pontes entre quem precisa de ajuda e quem pode ajudar.

2ª - Não

3ª - Não

Página 138 de 286



Dt. contrib. Contribuiu como Descrição da contribuição

20/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Pelo amor de Deus...tem um monte de gente morrendo por que para conseguir esse medicamento o paciente pobre tem que entrar 
na justiça e até conseguir muitos morrem. No meu caso estou agora em busca do Ipi pra associar ao pembro...A minha sorte é que tenho amigos e 
familiares me ajudando.Gostaria de saber quem foi contra a adicionar esses medicamentos no sus se fosse um filho, pai, mãe ou outro ente querido 
que precisasse desses medicamentos pra viver...Libera logo no sus...quanta gente ainda vai ter que morrer esperando a justiça conceder algo que a  
nossa constituição  art. 5 assegura a inviolabilidade do direito a vida????Um absurdo!!! A consciência é a pior cadeia que existe e de onde ninguém 
pode escapar..Quem está negando um dia vai entrar nessa cadeia. Não é porque vai custar caro. Se analisarem verão que se todos os inúmeros 
pacientes tivessem essa chance de ter essa medicação e sarassem voltariam as suas atividades e o gasto seria menor com essas pessoas,mas a 
verdade é que tem muita gente gananciosa ganhando em cima de vidas inocentes! 

2ª - Sim, como paciente, Qual: Radioterapia, quimioterapia com Dacarbazina.Pembrolizumabe. E agora busco o Ipilimumabe., Positivo: Radioterapia( 
última 5 sessões): conteve as hemorragias.Pembroluzumabe: Não deixou dar metasese., Negativo: Não tive nenhum efeito negativo usando o 
pembrolizumabe,apenas uma leve coceira...

3ª - Sim, como paciente, Qual: Fiz 28 sessões de radioterapia há 6 anos tive queimadura de 3 grau e o melanoma voltou em 2018. Fiz 10 sessões de 
dacarbazina e não resolveu nada...Já o pembrolizumabe não deixou dar metasese e o médico acha que pode responder bem se associado ao 
Ipilimumabe. Sem contar que quase não tem efeitos colaterais...Tive que refazer 5 sessões de radioterapia recentemente pra conter as hemorragias 
tudo por que a quimioterapia dacarbazina não resolveu..., Positivo: O pembrolizumabe evitou dar metaseseAs últimas 5 sessões de radioterapia 
extinguiu as hemorragias., Negativo: Radioterapia: queimadura de 3 grau há 6 anos atrás e agora que fiz 5 sessões: queimadura, dor constante, 
diarréia, mal estar geral.Dacarbazina: fraqueza, mal estar geral, diarréia, intestino preso, muita dor durante o procedimento, enjoos e o pior: não 
resolveu nada.Pembrolizumabe: apenas uma leve coceira! 

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Não Concordo e Não Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Por ser uma necessidade não atendida no SUS, entendo que devia ser buscada uma solução para incorporação de terapias-alvo e 
imunoterapia para pacientes elegiveis, não sendo utilizado somente o argumento de impacto orçamentário. Estratégias como compartilhamento de 
risco e negociações de preço dar o acesso esperado aos pacientes.

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Precisamos ter todas as opções terapêuticas pro pacientes 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Um amigo é paciente e pesquisador, e recomenda o contrário

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, SOU PACIENTE DE MELANOMA METASTÁTICO ESTAGIO IV EM TRATAMENTO COM NIVOLUMABE DESDE SETEMBRO DE 2018. 
CONSEGUI A MEDICAÇÃO ATRAVÉS DE AÇÃO JUDICIAL CONTRA O ESTADO. FAÇO CONTROLE POR EXAMES QUE DEMONSTRAM QUE AS METÁSTASES 
DESAPARECERAM. SIGO EM TRATAMENTO COM A MEDICAÇÃO ATÉ ABRIL DE 2020. NÃO TENHO EFEITOS COLATERAIS PELO USO DA MEDICAÇÃO E 
SIGO UMA VIDA NORMAL E COM MUITA QUALIDADE. TENHO CERTEZA QUE SE O MEU TRATAMENTO FOSSE COM O REMÉDIO FORNECIDO PELO SUS 
JÁ ESTARIA MORTA. TENHO ACOMPANHADO EM GRUPOS DE APOIO MUTOS PACIENTES COM RESPOSTA COMPLETA AO USO DE IMUNOTERÁPICOS E 
TERAPIA ALVO. INFELIZMENTE TAMBÉM TENHO ACOMPANHADO INÚMEROS PACIENTES COM PROGRESSÃO RÁPIDA DA DOENÇA QUANDO 
TRATADOS COM OS REMÉDIOS DO SUS E MUITOS DELES VEM RAPIDAMENTE A ÓBITO. A NÃO INCORPORAÇÃO DESTES MEDICAMENTOS É UMA 
SENTENÇA DE MORTE PARA PACIENTES DE MELANOMA AVANÇADO TRATADOS PELO SUS.  A INCORPORAÇÃO DOS REMÉDIOS SALVARÁ A VIDA 
DESTES PACIENTES ASSIM COMO SALVOU A MINHA. É INADMISSÍVEL NEGAR MEDICAÇÃO QUE PODE SALVAR A VIDA DE UM PACIENTE. TODOS 
TEMOS DIREITO A SAÚDE E A TRATAMENTO EFICAZ. O QUE O SUS ATUALMENTE PROPÕE AO PACIENTE DE MELANOMA É UM TRATAMENTO 
ABSOLUTAMENTE INEFICAZ. A ORGANIZAÇÃO MUNDIAL DE SAÚDE INCLUIU EM 2019 OS MEDICAMENTOS NIVOLUMABE E PEMBROLIZUMABE NA 
LISTA DE MEDICAMENTOS ESSENCIAIS AO TRATAMENTO DE MELANOMA. O BRASIL, COMO MEMBRO DAS NAÇÕES UNIDAS DEVE SEGUIR PELO 
MENOS ESSA RECOMENDAÇÃO DA OMS. 

2ª - Sim, como paciente, Qual: IPILIMUMABE, NIVOLUMABE, Positivo: COM O USO DO NIVOLUMABE AS METÁSTASES DESAPARECERAM., Negativo: 
COM O USO DO IPILIMUMABE TIVE PROGRESSÃO DA DOENÇA.

3ª - Sim, como paciente, Qual: FIZ CIRURGIA DE ESVAZIAMENTO CERVICAL BILATERAL ANTES DO USO DO IPILIMUMABE POR PESQUISA CLINICA. 
APOS O USO DO IPI APARECERAM METASTASES EM LINFONODO DA AXILA E INICIEI TRATAMENTO COM NIVOLUMABE. APOS 6 MESES DE 
TRATAMENTO COM NIVO FIZ CIRURGIA DE ESVAZIAMENTO AXILAR E NÃO EXISTIAM MAIS SINAIS DO CÂNCER NOS LINFONODOS RETIRADOS QUE 
ANTERIORMENTE ESTAVAM CONTAMINADOS., Positivo: APESAR DE SER PACIENTE DE MELANOMA EM ESTAGIO IV DEPOIS DO USO DO NIVOLUMABE 
AS METÁSTASES DESAPARECERAM. SIGO EM TRATAMENTO PREVISTA PARA TERMINAR EM ABRIL DE 2020 E ATÉ O MOMENTO NÃO EXISTEM MAIS 
METÁSTASES., Negativo: COM O IPILIMUMABE TIVE PROGRESSÃO DA DOENÇA.

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Essas drogas são usadas em outros países, já está disponível na rede privada e possui comprovada eficácia clínica, o que equilibra a 
relação custo benefício diante do aumento da sobrevida.

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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20/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Vivemos em um país tropical, com elevadas temperaturas durante todo o ano na maior parte da extensão territorial, e grande parte 
da população não possui recursos financeiros para investir na prevenção do melanoma através do uso de protetor solar e de roupas/acessórios 
apropriados para evitar a exposição à radiação solar.  Por essas e outras razões é crescente o número de casos de melanoma entre brasilseiros. É 
preciso permitir o acesso da população aos medicamentos via Sistema Único de Saúde. 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, É o tratamento indicado para melanoma e qualquer pessoa deve ter acesso a esse tratamento, a descoberta não pode ficar restrita aos 
"endinheirados".

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, É um direito de cidadania .

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O tratamento contra o câncer de pele nos planos de saúde contemplam tal tratamento. Por que não na rede pública?

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Paciente 1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, A imunoterapia é o unico tratamento com chance de remissão em casos de melanoma. Quimioterapia é mais que comprovada sua 
baixa eficácia para esses tipos de cânceres. Não faz sentido o SUS não dar este direito de acesso a este tratamento médico ja disponível e 
cientificamente corroborado. 

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Meu pai fez tratamento com imunoterapia direto, pelo convênio médico, e foi essa a prescrição do 
oncologista, visto que quimioterapia é ineficaz , Positivo: Por mais que a imunoterapia não tenha sido suficiente ora remissão do seu melanoma (que 
foi diagnosticado ja em grau avançado) , inegavelmente a sua qualidade de vida é outra da que se tivesse que passar pelo tratamento 
quimioterápico padrão., Negativo: Não foram observados 
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20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Como mãe de uma paciente com melanoma sei da necessidade destas medicações no tratamento de melanoma, visto outros 
tratamentos não surtirem o efeito esperado.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Procedimentos cirúrgicos ( sete ) e atualmente com imunoterapia., Positivo: Com a imunoterapia 
observei que as recidivas estão mais espaçadas e os efeitos colaterais são bem mais brandos, dando qualidade de vida à minha filha., Negativo: Em 
relação aos procedimentos cirúrgicos, como efeito negativo, aponto a recuperação e o linfedema que ficou em um braço devido esvaziamento 
axilar.Na imunoterapia não vejo pontos negativos.

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Acredito que alguns dos tratamentos supra citados deveriam ser disponibilizados pra todos pois representa uma esperança ao 
paciente e suas famílias! Além disso  muito já foi comprovado no que diz respeito a eficácia do tratamento

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, O tratamento disponível para o tratamento da doença em questão esta muito aquém do que os tratamentos que estão sendo 
propostos podem oferecer para o paciente, principalmente com relação a sobrevida do paciente.

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, A possibilidade de sobrevida de pacientes com melanoma metastático inoperável no Brasil atualmente é determinada pelo seu poder 
aquisitivo. Se o paciente só tem possibilidade de se tratar pelo SUS, sua sobrevida será muito limitada, enquanto que aqueles que são tratados pela 
rede privada tem acesso a imunoterapia / células alvo, com resultados muito melhores em termos de eficácia e segurança. É uma iniquidade, é 
preciso que o SUS ofereça ao paciente com melanoma metastático possibilidades de tratamento compatíveis com o há disponível na rede privada 
para corrigir tamanha distorção. 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Minha esposa faz tratamento na rede privada.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nivolumab, Positivo: Teve várias metástases, porém após o medicamento não houveram mais, 
Negativo: Não houveram efeitos negativos aparentes até o momento

3ª - Não
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20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O melanoma não é curável com quimioterapia. Meu marido foi diagnosticado com melanoma em estágio avançado e só conseguiu a 
sobrevida em razão da imunoterapia. Seria um absurdo negar o único tratamento eficaz a uma população sem condições de custear a medicação, 
em um país com tamanha incidência solar.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: nivolumabe (OPDIVO)ipilimumabe (YERVOY), Positivo: Eficácia no combate à doença e menor efeito 
colateral., Negativo: Alto custo para o cidadão comum.

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: nivolumabe (OPDIVO)ipilimumabe (YERVOY), Positivo: Eficácia no combate à doença e menor efeito 
colateral., Negativo: Alto custo para o cidadão comum.

20/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Atualmente, pacientes com melanoma metastático BRAF mutado são desassistidos no Sistema Único de Saúde, pois a dacarbazina não 
é demonstra uma melhora significante na sobrevida e na qualidade de vida desses pacientes. Tendo em vista esse cenário, o tratamento com terapia 
alvo trouxe uma nova perspectiva para essa população, tendo em vista o aumento de sobrevida global, sobrevida livre de progressão e melhora do 
desfecho QALY. Além disso, verificou-se que dentre as terapias alvos, aquela que demonstrou melhor perfil de segurança foi a combinação 
dabrafenibe+trametinibe, sendo isso relevante em termos de qualidade de vida do paciente e redução de custos para o sistema. 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Discordo da Conitec pois meu pai tem melanoma metástico e faz uso do Pembrolizumabe. Tivemos que entrar na justiça para 
conseguir essa medicação. Esse remédio foi a salvação para a vida do meu pai. Hoje, quase 2 anos de tratamento, está praticamente curado.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Pembrolizumabe, Positivo: Regressão das células cancerosas, Negativo: Até o momento nenhum

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Alfa-interferon, Positivo: Nenhum, Negativo: Não fez efeito algum no tratamento do meu pai

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, A terapia alvo e a imunoterapia são tratamentos inovadores, imprescindíveis para o tratamento de pacientes acometidos por alguns 
tipos de neoplasia maligna. Aumentam a sobrevida do paciente em meses ou anos, o que antes era impossível apenas com a terapia tradicional.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Verificamos em cursos e congressos nacionais e internacionais os resultados de grupos de pacientes 
submetidos a diversos tratamentos terapia-alvo e imunoterapia especialmente para câncer de pulmão. Sou médica patologista e atuo no preparo e 
seleção do fragmento tumoral que servirá para a pesquisa de mutações, para posterior seleção de pacientes que poderão ser beneficiados com essa 
terapia nova. , Positivo: Não prescrevo a medicação. Trabalho no preparo do material da biópsia para posterior seleção do paciente. Vide descrição 
acima. Nem todos os pacientes preenchem os critérios para receber a nova terapia, infelizmente. , Negativo: Acompanho os resultados de trials que 
citam efeitos colaterais de algumas drogas. Porém podem ser contornáveis com tratamento sintomático na maioria dos casos.

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Acho um absurdo o governo não mudar a sua percepção com relação ao tratamento do câncer, usando apenas terapias antigas, sendo 
que esta em suas mãos a possibilidade de melhora, sem saúde não somos ninguém.Saúde tem que ser a prioridade em qualquer pais, afinal são 
vidas que estão em jogo, e um pais se faz de pessoas ativas.

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Acho que deveria ter a incorporação da terapia, pois todos devemos ter chances de desfrutar da vida. 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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20/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Como paciente , fazendo tratamento imuterapico com alguns  dos medicamentos aqui citados e que estão sendo cobertos pelo meu 
plano de saúde e conhecendo os benefícios do tratamento p um câncer difícil e complexo, é incompreensível que a recomendação não seja 
favorável. É  desumano que a rede pública não acolha esta demanda p que as pessoas  que dependam da rede  pública de saúde e assim não 
permitam acesso a significativa melhora nas condições de vida , acrescentando tempo a sua sobrevivência e permitindo que neste tempo ,a mais, 
surjam novos medicamentos que prolonguem ou mesmo curem a moléstia. Com as evidências científicas irrefutáveis dos benefícios dos novos 
remédios, negar a possibilidade de acesso a estes, p qualquer pessoa , contraria o princípio constitucional e universal do provimento pelo estado do 
direito à saúde. E é uma afronta a dignidade do cidadão e do contribuinte. 

2ª - Sim, como paciente, Qual: Meu primeiro tratamento foi com um medicamento não citado , o Interferon  peguilado ( 5 anos atrás). Tive uma 
reicidiva linfonodal e fui tratado com o ipilimumabe + nivolumabe , Positivo: . Esta semana faço um Ptscan para avaliação . Mas tenho tido contato 
com pacientes que relatam  melhora , generalizada no estado clínico e no estado emocional . Além da literatura médica  disponível  que apontam os 
avanços no uso dos medicamentos. , Negativo: Não tive um único efeito colateral. 

3ª - Sim, como paciente, Qual: Interferon peguilado. A primeira linha de imunoterapicos, Positivo: Difícil especificar , mas fiquei quase 05 anos ( 4 
anos e 10 meses) sem sofrer reicidiva. Com o remédio e com cirurgias ( linfonodo sentinela, enxerto no pé e linfadenectomia )O que é um dado mais 
do que significativo, Negativo: Nos primeiros 2 dias febre, dor nos olhos que se prolongou , mesmo com redução da dor  por 2 meses, perda de peso 
, fadiga ( forte) e doenças sanguíneas , como leucopenia, plaqueotomia, decorrentes do uso do remédio.Nas cirurgias , após a recuperação , não 
fiquei com nenhuma sequela .Nem sequer a linfadenectomia deixou sequelas.

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, O atual tratamento padrão do SUS com a Darcabazina é ineficiente e altamente tóxico. As Imunoterapias e as terapias -alvo 
demonstram ser muito mais eficazes e seguras que o tratamento padrão como ainda trazem a possibilidade de cura ou pelo menos de longa 
sobrevida sem progressão da doença.O dossiê erra em usar a técnica de Custo-Efetividade para comparar um tratamento ultrapassado e com 
baixíssima eficácia e segurança com medicamentos como os Imunoterapicos que têm alta eficácia, incluindo a possibilidade de cura para cários 
pacientes e ótimas taxas de segurança.O debate têm que ser feito em outro moldes discutindo qual o volume de gasto o SUS está disposto a utilizar 
nestes tratamentos e garantir o fornecimento pelos laboratórios.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Vemurafenibe, Ipilimumabe e Pembrolizumabe, Positivo: Vemorafinibe reduziu ás metástases que eu tinha á época 
garantindo uma sobrevida livre de doença por cerca de um ano até a falha do tratamento.Os tratamentos com Ipulimumabe e Pembrolizumabe 
começaram há seis anos atrá, tendo sumido ás metástases, permitindo que eu leve uma vida normal e provavelmente com cura da doença. , 
Negativo: Com o Vemorafinibe tive os seguintes  efeitos adversos: Neuropatia, Fotofobia e calos nos pés.Com o Pembrolizumabe: Alteração do 
hormônio da tiroide, aumento de reações alérgicas e fadiga nas 24 horas após o tratamento. 

3ª - Sim, como paciente, Qual: Cirugia, Interferon. e Radiocírugia no Crânio., Positivo: As cirugia permitiram por cerca de 11 anos  o controle da 
evolução da doença por vários anos antes de haver disponível tratamentos medicamentosos.A Radiocirugia curou uma metástase cerebral., 
Negativo: As cìrugias fizeram com que tivesse que me afastar temporariamente do trabalho.O interferon dava prostação, febre e falta de apetite.

20/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, necessidade de melhor tratamento para melanoma

2ª - Não

3ª - Não
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20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Imunoterapia, Positivo: Melhora, Negativo: Mudança de humor

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Terapia que prolonga a vida de última linha preta o câncer deve ser incorporada no SUS 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, A cada dia aumenta o índice de câncer na população brasileira. Na população de baixa renda o índice é mais alto ainda; por isso  acho 
de extra importância que  o tratamento pelo SUS  seja obrigatório.

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Sou familiar de quem já fez esse tipo de tratamento e foi exitoso. Todos deveriam ter acesso e utilizar a forma de tratamento mais 
adequada ao seu caso.

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, A cada dia aumenta o índice de câncer na população brasileira. Na população de baixa renda o índice é mais alto ainda; por isso  acho 
de extra importância que  o tratamento pelo SUS  seja obrigatório.

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, É importante o poder público oferecer para os mais pobres esse tratamento.

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Terapia alvo e imunoterapia são os tratamentos mais modernos que temos. Sendo o Melanoma um câncer muito agressivo e com alta 
mortalidade, devemos incorporar estes tratamentos ao SUS. Infelizmente, no mês passado perdei um colega de 38 anos com Melanoma. 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Sou paciente de melanoma. Tive um melanoma Breslow 1.6 mm com metástase nos linfonodos da axila esquerda. Fiz esvaziamento 
dos linfonodos e imunoterapia com interferon por 1 ano. Acredito que as novas terapias possam ajudar ainda mais já que os efeitos colaterais do 
interferon podem impactar negativamente o estilo de vida, disposição para trabalhar, etc do paciente. Além disso, existem evidências que as novas 
drogas são mais eficazes do que o interferon. 

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Interferon para imunoterapia em 2016 - não tive novas metástases após o tratamento que finalizou em julho 2017. , 
Positivo: Controle de metástases , Negativo: Interferon: náusea, dor de cabeça, cansaço 

20/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Diversos estudos fase III, com resultados robustos, inclusive com ganho em sobrevida global, tem sido publicado, e isto tem se 
observado na pratica diaria, nos paciente de vida real. Portanto tais tecnologias devem ser incorporados ao SUS. 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Pembrolizumabe Nivolumabe Ipilimumabe , Positivo: Elevadas taxa de resposta, resultando em controle 
de sintomas. baixa incidencia de efeitos colaterais. , Negativo: Rash cutaneo 

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Dacarbazina Carboplatina Paclitaxel , Positivo: Baixo custo , Negativo: Baixa taxa de resposta Toxicidade 

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Terapia alvo e a imunoterapia são grandes avanços no tratamento médico de alguns cânceres e devem ser estimuladas.

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Sou favorável à incorporação do tratamento pelo SUS. 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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20/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Há muitos casos de doentes que se beneficiariam deste tratamento pelo SUS. São necesárias novas opções terapêuticas para casos 
refratários.

2ª - Não

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Tratamento cirúrgico e quimioterapia padrão., Positivo: Pacientes com casos diagnosticados 
precocemente podem ser curados com esses tratamentos., Negativo: Nem todos os casos respondem bem ao tratamento padrão.      

20/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, A terapia alvo e imunoterapia são os unicos tratamentos eficazes para o melanoma metastatico. Apesar do alto custo destas terapias, 
o uso será apenas para os pacientes com este tipo de cancer em estadios avançados da doença, portanto com impacto financeiro não muito alto 
mas com a possibilidade de salvar todos estes pacientes. 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Anti-PDL1 e inibidores BRAF, Positivo: Melhor sobrevida, menos efeitos colaterais que a quimioterapia 
convencional, Negativo: Alguns efeitos adversos cutâneos e alteracao de exames laboratoriais que causaram a suspensão da medicação 

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, A pesquisa mostra que os medicamentos terapia alvo e imunoterapia são muito eficientes, os pacientes merecem uma medicação 
eficiente que lhes de uma sobrevida digna.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Terapia Alvo, Positivo: Tumores regrediram, alguns sumiram a doênça está controlada, Negativo: não 
houve efeito negativo

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Os pacientes merecem esses bons remédios.

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, os pacientes merecem estes bons remédios

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Os pacientes merecem esses bons remédios. 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Os pacientes merecem estes bons remédios

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Empresa 1ª - Discordo, Pois as pessoas que sofrem da doença merecem tratamento de alta qualidade, elas merecem a dignidade de receber tratamento de 
ponta.

2ª - Não

3ª - Não
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20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Os pacientes merecem esses bons medicamentos 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Não , Positivo: Para saúde de Alexandre , Negativo: Não 

3ª - Não

20/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Os pacientes merecem esses bons medicamentos.

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Os pacientes merecem esses bons remédios 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Conforme mostrado na pesquisa, os pacientes merecem um tratamento eficaz.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Terapia Alvo, Positivo: Diminuiram os tumores, alguns chegaram  desaparecer a doênça está 
controlada., Negativo: Não houve efeitos negativos

3ª - Não

20/01/2020 Empresa 1ª - Discordo, Pois as pessoas que sofrem da doença merecem tratamento de alta qualidade, elas merecem a dignidade de receber tratamento de 
ponta E eficaz isso é o que mais importa.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Terapia alvo, Positivo: Vemurafebib e cobinetinib , Negativo: Efeito negativo não conteve

3ª - Sim, como paciente, Qual: Terapia alvo e radioterapia , Positivo: Terapia alvo , Negativo: Não teve 

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Todos pacientes necessitados merecem o medicamento 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Discordo.Pois o medicamento é caro, e muitas pessoas não tem condições de pagar pó tratamento

2ª - Não

3ª - Não
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20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Temos uma esposa que necessita deste tratamento para sobreviver, devido ao estágio em que está a doença. A doença é grave e 
genética, ou seja, a família pode surgir mais casos que necessitem do mesmo tratamento.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nivolumab e Pembrolizumab. Ambos para imunoterapia, Positivo: Redução de tumor 
significativamente, evitou progressão da doença, melhorou qualidade de  vida., Negativo: Não houve. Reagiu muito bem aos medicamentos, não 
havendo nenhum efeito colateral

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Temos familiares que necessitam do tratamento como única opção e não possui condições de arcar visto ser de alto custo. A falta do 
medicamento pode gerar avanço da doença e até a morte. 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nivolumab e Pembrolizumab, pela imunoterapia, Positivo: Redução rápida e significativa de tumor, 
evitou progressão da doença e melhorou qualidade de vida, Negativo: Não houve nenhum.

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Os pacientes merecem esses bons remédios. 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Precisamos destes tratamentos no SUS! Eles são a única chance de cura e extensão da vida de quem sofre com melanoma. Sou 
acompanhante do meu pai, e sei o quanto dói e o quanto é importante termos acessos às tecnologias e medicamentos alternativos.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Imunoterapia - Nivolumabe , Positivo: Medicamento quase não tem colaterais, e proporciona uma 
qualidade de vida excelente., Negativo: Não tem bons resultados para todos. Infelizmente, funciona pra alguns e pra outros não. 

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Quimioterapia comum., Positivo: Ainda não pudemos observar efeitos positivos., Negativo: Os efeitos 
colaterais são muito fortes, e deixam o paciente muito debilitado.

20/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Exerese de melanoma clark II breslow 0,5 no braço direito, nevo displásico na panturrilha esquerda, e melanoma clark 
I na panturrilha direita. Foram utilizados medicamentos para aumentar a capacidade do corpo em desenvolver defesa contra um tumor que 
eventualmente não tivesse sido diagnosticado, Positivo: Baixa agressividade, diagnóstico precoce, Negativo: Nenhum.
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20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, As pesquisas mostram que a terapia alvo e imunoterapia são muito mais eficiente que a dacarbazina, os pacientes do sus merecem um 
tratamento humano e eficaz.

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Empresa 1ª - Discordo, Pois as pessoas que sofrem da doença merecem tratamento de alta qualidade, elas merecem a dignidade de receber tratamento de 
ponta E eficaz 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Temos uma filha que precisa deste tratamento como única forma de sobreviver, devido a doença ter sido descoberta em estágio 
avançado

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nivolumab e Pembrolizumab, ambos de imunoterapia., Positivo: Redução de tumor no pulmão 
significativamente, evitou progressão da doença e melhorou qualidade de vida. , Negativo: Não teve efeitos negativos. O tratamento não 
apresentou efeitos colaterais.

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O SUS ATENDE INÚMEROS CASOS ESTÉTICOS, ESTE CASO NÃO É ESTÉTICO, É DOENÇA FATAL.

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, essas medicacões já estão aprovadas pela Anvisa e são utilizadas na saúde suplementar e sabe-se que com estas drogas aumentam a 
chance de sobrevida desses pacientes

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Realizei cirurgia e biópsia, Positivo: Fui curada do melanoma, Negativo: Não tive efeitos negativos
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20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O SUS é a tábua de salvação do povo brasileiro. Só quem depende dele sabe que nada é mais horrível do que precisar de um 
procedimento que pode oferecer uma chance e não ter acesso a ele. Ou essa terapia é comprovadamente ineficaz ou é verdadeiramente 
incompreensível recomendar não incorporá-la. Obs.: No que dependesse de mim eu triplicaria a verba do SUS, bastaria tirar um pouco do lucro dos 
bancos...enfim, está registrado meu "voto".

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Cirurgia, Positivo: Remissão até o momento, Negativo: Fiquei com um buraco nas costas. Mas tudo bem, houve um 
médico que me disse que eu teria 3 meses de vida, e já faz 6 anos que passei pela cirurgia e estou bem. :) 

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Estudos têm demonstrado a eficácia da imunoterapia em se tratando deste tipo de câncer.

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Porque faço o tratam mto com nivolumabe e do estou viva por causa dele . Todos acometidos tem direito ao uso destes medicamento. 
Se quiserem maior  detalhes posso Explicar minha trajetória com a doença. Obrigada 

2ª - Sim, como paciente, Qual: Nibolumabe, Positivo: Primeiro VIDAEstou praticamente livre de um terrível melanoma metastático. Graça a este 
tratamento, Negativo: Praticamente não tive efeitos negativos , só um pouco de fadiga. Nada comparável a químio que fiz no início do tratamento e 
que não surtiu efeito nenhum

3ª - Sim, como paciente, Qual: Dacarbezina na quimio, Positivo: Nivolumabe excelente e praticamente estou curada de um melanoma terrível . 
Diminuiu as metástases e meu pet está liimpo . Tenho tudo documentado, Negativo: Dacarbezina - não adiantou nada, todos efeitoscolaterais  ruins 
de uma quimio. Vômito,  náusea, ficava acamada , alto grau de fadiga , fraqueza , nojo de comida , queda de cabelo não total, mas mudou o cabelo. 
Emagreci e quase não vivi neste período, muita depressao.

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Todos os pacientes de câncer de pele melanoma tem direito a fazer seus tratamentos . Inclusive pelo sus, e ter uma sobrevida ou até 
uma cura. 

2ª - Não

3ª - Não
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20/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Porque faço o tratam mto com nivolumabe e do estou viva por causa dele . Todos acometidos tem direito ao uso destes medicamento. 
Se quiserem maior  detalhes posso Explicar minha trajetória com a doença. Obrigada 

2ª - Sim, como paciente, Qual: Nibolumabe, Positivo: Primeiro VIDAEstou praticamente livre de um terrível melanoma metastático. Graça a este 
tratamento, Negativo: Praticamente não tive efeitos negativos , só um pouco de fadiga. Nada comparável a químio que fiz no início do tratamento e 
que não surtiu efeito nenhum

3ª - Sim, como paciente, Qual: Dacarbezina na quimio, Positivo: Nivolumabe excelente e praticamente estou curada de um melanoma terrível . 
Diminuiu as metástases e meu pet está liimpo . Tenho tudo documentado, Negativo: Dacarbezina - não adiantou nada, todos efeitoscolaterais  ruins 
de uma quimio. Vômito,  náusea, ficava acamada , alto grau de fadiga , fraqueza , nojo de comida , queda de cabelo não total, mas mudou o cabelo. 
Emagreci e quase não vivi neste período, muita depressao.

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Saúde é direito universal e não deve ser discutida pautando-se somente em questões orçamentárias. O tratamento aos pacientes com 
melanoma deve ser público, gratuito e principalmente de qualidade. 

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Interferon, Positivo: Tratamento menos agressivo, possibilitando que o paciente consiga, dentro do 
possível, manter sua rotina de vida. , Negativo: Baixa eficácia. Meu pai finalizou o tratamento em 2016. Em 2019 foi identificada metástase no 
cérebro e pulmão em estágio avançado, sem possibilidade de cirurgia. O único tratamento que poderia lhe dar uma sobrevida era exatamente o que 
está em estudo pela Conitec, que conseguiríamos somente por via judicial. Infelizmente o perdemos, pois o tempo e a urgência pela vida é diferente 
do tempo das burocracias causadas pela lógica da "saúde como mercadoria".

20/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Se é viável e produz resultados efetivos não vejo porque não recomendar.

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Procedimentos cirúrgicos, retirada de linfonodos e linfadenectomia., Positivo: Retirada do tumor localizado., 
Negativo: Inchaço nos membros devido à drenagem linfática.

20/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Eu uso o Nivolumabe a 2 anos,e tenho respostas muito favorável.Tenho Melanoma estágio IV,a quatro anos ,com várias metástase no 
cérebro e pelo corpo (pâncreas, peritônio,pulmões, paravertebral, vários nódulos subcutâneos),etc,conforme relatórios médicos e tomografias e 
ressonâncias.Hoje a doença está estável,e eu me sinto muito bem.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Nivolumabe, Positivo: Com o Nivolumabe eu não tive efeitos colaterais, só me beneficiei de verdade com esse 
tratamento., Negativo: Não tive efeitos negativos de forma alguma.Complicado e difícil mesmo foi conseguir essa medicação por via judicial,por se 
tratar de um medicamento tão caro.

3ª - Sim, como paciente, Qual: Fiz radioterapia,e usei dacarbazina, Positivo: Não tive efeitos positivo com nenhum dos dois tratamentos., Negativo: A 
radioterapia,me fez perder a visão do olho esquerdo.Deformou minha face.E a quimioterapia eu passava muito mal,por causa das reações, não 
comia,enjoava muito,emagreci 20 kilos,,e a resposta com a quimioterapia era de 2 a 5%,ou seja quase nada.

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Dabrafenibe e trametinibe, Positivo: Tumores regride em até 90% na utilização desta medicação, com 
poucos efeitos colaterais elevando a sobrevida do paciente , Negativo: Somente febre 

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Dabrafenibe e trametinibe, Positivo: Tumores regride até 90%, Negativo: Febre
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20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, pesquisas mostram que existe benefícios da nova terapia

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, A imonoterapia e a terapia alvo sao os tratamentos q funcionam no melanoma , sefundonestudos. A quimiterapia nao é eficaz.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Cirurgia para retirada de dois melanomas. , Positivo: A doenca foi curada., Negativo: N houve

3ª - Sim, como paciente, Qual: Cirugis, Positivo: Cura., Negativo: N houve

20/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Estudos de grande peso estatístico demonstraram até mesmo “cura” em Melanoma avançado, o que jamais tinha sido nem perto 
atingido pelo tratamento disponível. 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Não Concordo e Não Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Não Concordo e Não Discordo, Não há outros medicamentos no SUS para tratamento de melanoma e 50% dos pacientes mutados 
apresentariam benefício com a terapia

2ª - Não

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Quimioterapia convencional e cirurgia, Positivo: Tratamento cirúrgico em casos iniciais com sucesso, 
porém em casos metastáticos poucas opções de terapia, além da quimioterapia convencional que é mais barata., Negativo: Poucas opções de 
tratamento em casos metastáticos, além da quimioterapia convencional 

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O uso dos novos medicamentos reduz em até 67% o risco de morte dos pacientes além de apresentar menor toxidade quando 
comparado ao tratamento atualmente utilizado pelo SUS.Os novos tratamentos estão disponíveis há anos no sistema privado de saúde e seu melhor 
desempenho já foi reconhecido pela comunidade cientifica internacional, pela Organização Mundial de Saúde e pelo próprio Ministério da Saúde no 
Brasil.

2ª - Não

3ª - Não
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20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, É direito do cidadão

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, É importante o Sus oferecer o tratamento 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nivolumabe, Positivo: Eliminação da doença , Negativo: Insônia 

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, A terapia alvo e a imunoterapia PRECISAM ser acessiveis a todos.

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Os Pacientes com câncer melanoma metastático merecem um tratamento eficaz conforme demonstram as pesquisas

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Zelboraf e Cotelic, Positivo: A doênça estabilizou, a maioria dos tumores sumiram, os que não 
sumiram diminuiram de tamanho, Negativo: não teve efeitos colaterais e negativos

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Quimioterapia dacarbazina, Positivo: não teve efeito positivo, a doênça evoluiu, Negativo: Muitos 
efeitos colaterais, vómito, perca de peso, dores de cabeça.

20/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, É absurdo medicações com comprovação científica ainda serem acessíveis apenas em planos de saúde, que inclusive precisam fornece 
Las mediante ação jeito judicial. Com tantos impostos, é o mínimo qualquer cidadão ter direito a lutar pela própria vida

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Interferon, Positivo: Não utilizei, Negativo: Pouco eficaz, com indicação contraditória

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Interferon, Positivo: Cura em alguns casos, Negativo: Pouca eficácia em casos avançados

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, São pessoas carentes e que precisam ter acesso a saúde pública.

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Os pacientes do SUS merecem um tratamento digno e eficiente conforme foi demosntrado nos estudos apresentados

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Terapia Alvo, Positivo: Tumores regrediram e controle da doênça, Negativo: não houve efeitos 
negativos

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Dacarbazina, não tve um bom resultado, Positivo: não teve a doênça não estabilizou durante o uso da 
Dacarbazina, Negativo: muito tóxico, ocasionou muitos efeitos colaterais tais como vómito, dores de cabeça e perca de peso
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20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Não utilizar estaria bloqueando  o desenvolvimento  e privando os pacientes

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, É um medicamento necessário e eficaz no tratamento de melanoma  

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, É um medicamento necessário e eficaz no tratamento de melanoma  

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Pois na minha familia lminha mulher foi beneficiada com o uso do Nivolumabe e está boa do melanoma

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nivolumabe, Positivo: Cura do melanoma - quase 100% de resultado positivo, e aí estará totalmente 
curada, Negativo: Muito pouca fadiga

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Com minha esposa Quimio Dacarbazina e o nibolumabe, Positivo: Nivolumabe o caminho da 
curaDacarbazina nenhuma melhora, Negativo: Nivolumabe muito pouca fadiga e vida normal Dacarbazina vômito e nausea, não surtiu efeito , 
queda do cabelo e. fadiga extrema, ficava d cama

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Considero importante que o paciente tenha a disposição todas as terapias existentes para tão importante doença. O custo para 
tratamento pelo próprio paciente é extremamente alto

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O paciente do SUS merece receber o mesmo tratamento que hoje um paciente particular recebe. Melanoma é uma doença grave e 
hoje as pessoas morrem por so terem acesso a tratamentos pouco eficazes. 

2ª - Não

3ª - Não
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18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Discordo, Pois o Nivolumabe está sendo a única solução para o caso da minha mãe que possui melanoma, o caso dela estava perdido e 
graças ao novo hospital do câncer que abriu em minha cidade e nele que possui a excelente médica (Dra. Nayara) e a mesma sugeriu esse novo 
tratamento com Nivolumabe, e graças a ele minha mãe vai ganhar mais alguns anos de vida e uma segunda chance. Os resultados da imunoterapia 
são excelentes! 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nivolumabe, Positivo: não tem falta  de apetite,  não tem insônia,  a indisposição é muito leve, 
Negativo: preço e dificuldade ao acesso a medicação

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Interferon, Positivo: não sei comentar. , Negativo: mau estar, falta de apetite,  não  sentia sabor dos 
alimentos, insônia 

20/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Muitos pacientes vem tomando esses medicamentos e obtendo resultados satisfatórios no combate à doença.

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Discordo da recomendação do Conitec de não ser favorável à proposta, pois esses tratamentos são de suma importância para pessoas 
que estão com sua saúde debilitada.

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Novas terapias mais eficazes precisam estar disponíveis aos portadores de melanoma metastático no SUS.

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Essa terapia aumenta a sobrevida dós pacientes 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Tratamento atual do sus nao esta sendo tao efetivo nestes casos e este tratamento vem mostrando benefícios já importantes com 
aumento de sobrevida - segundo experiência de chefes em serviços que acompanho.

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Para o câncer de meu amigo somente a imunoterapia é a esperança. O Melanoma dele atualmente é 
incurável., Positivo: Nd, Negativo: Nd

18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Art 196 da constituição 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Brasileiros com alguns tipos de câncer precisão desse tipo de tratamento

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Sou mulher de alguém que usou nivulab para melanoma metastático 3 e hoje está muito bem sem recorrência. 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nivulomab, Positivo: Sem efeitos colaterais relevantes, Negativo: Dores nas juntas

3ª - Não

18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Deve sim ser incorporado ao SUS

2ª - Não

3ª - Não
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18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Precisamos trazer esses medicamentos para pessoas é necessário 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Os pacientes merecem estes bons medicamentos 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Todos devem ter direito a bons medicamentos

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Eu conheço o caso de uma mulher amiga que fiz o tratamento Alvo , e deu certo. Voltou a ter uma qualidade de vida normal . 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Existem evidencias de bons resultados com o uso do medicamento 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, A filha do meu amigo , teve câncer . Ela fez a terapia Alvo, e foi um sucesso. Ela melhorou tanto assim , que acabou com a metástase. 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Nossa região sofre muito com essa doença e como usuária do SUS quero saber ter tratamento caso eu ou um familiar ou amigo ou 
vizinho venha a sofrer da mesma. 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

Página 159 de 286



Dt. contrib. Contribuiu como Descrição da contribuição

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Não Concordo e Não Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Os pacientes merecem um tratamento eficaz 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, A incorporação da terapia se mostra muito mais eficaz do que a atual quimioterapia, possibilitando um maior e mais rápido controle 
da doença, consequentemente reduzindo custos e melhorando a qualidade de vida dos pacientes, em sua maioria jovens. Devemos recordar 
também que jovens são a principal força de trabalho do país.

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, O melanoma é um dos principais cânceres principalmente no nordeste e não é justo um paciente diagnosticado não receber o 
tratamento adequado por não possuir plano de saúde. O tratamento eficiente é direito de todos e deve ser garantido pelo SUS sim!

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Nivolumabe, Positivo: Redução de efeitos colaterais a praticamente ZERORESPOSTA POSITIVA AO 
TRATAMENTO A CURTO PRAZOQUALIDADE DE VIDA GARANTIDA DURANTE O TRATAMENTO, Negativo: Até o momento não presenciei.

3ª - Não

18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Os pacientes merecem um tratamento eficaz e uma boa qualidade de vida

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Terapia Alvo, Positivo: Não teve efeito, só judiou do paciente, Negativo: Não teve efeito

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Quimioterapia, não teve efeito no câncer melanoma, Positivo: Não teve efeito, Negativo: Não teve 
efeito

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Todas as pessoas têm direito ao tratamento pelo SUS. Os altos impostos pagos pelas pessoas são suficientes para pagar este 
tratamento a quem precisa. O SUS é direito do brasileiro, os melhores tratamentos devem estar disponíveis pelo SUS.

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Tratamentos caros e menos eficazes são fornecidos para outras patologias. Incoerente não ser aceito este tratamento e alguns outros 
continuarem como protocolo.

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Há outros tratamentos mais caros aprovados para tratamentos de vários tipos de câncer. Se avaliado o contexto geral do custo, um 
indivíduo produtivo na sociedade e com qualidade de vida melhor custa menos ao país do que alguém com alta morbidade e dependente de 
internações hospitalares e outros suportes. A longo prazo o custo é menor. Isso ainda sem levar em conta o sofrimento do próprio indivíduo e das 
famílias.

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Ignora a perda da força de trabalho das pessoas acometidas (muitas delas jovens), sem falar no sofrimento e perda de qualidade de 
vida para os pacientes e seus familiares. 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Teapia ja bem sedimentada, com base cientifica para uma doença muito prevalente, que tem enorme impacto. Milhares de vidas são 
perdidas no sistema público pela não disponibilidade das teraoias-alvo. Não incorporá-las é negar uma qualidade de vida e possibilidade de cura a 
quem não tem condições de usar a medicina particular.

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Muitas pessoas não terão acesso ao tratamento particular e irão a óbito.

2ª - Não

3ª - Não
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18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Câncer de pele é sério e o país tem o dever de colaborar no que for preciso e na forma que for necessária, não podemos dar as Costa 
sendo que existe esperança. A recomendação deve ser favorável.

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Os pacientes merecem um tratamento eficaz

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Todas as pessoas precisam ter acesso ao melhor tratamento, sem distinção de classe social, portanto é importante o SUS disponibilizar 
o melhor tratamento para quem não tem condições de arcar com custos.O SUS é direito do cidadão, o cidadão tem direito à vida e à saúde, 
consequentemente aos melhores tratamentos para manter a saúde.

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Todos merecem iguais recursos terapêuticos, para sobreviverem a tão terrível diagnostico

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Os pacientes merecem tratamento eficaz

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, É muito importante que pacientes do SUS tenham acesso aos mesmos tratamentos já realizados na rede privada. Atualmente na 
Europa e Estados Unidos as drogas usadas no SUS sequer são consideradas opção de tratamento.

2ª - Não

3ª - Não
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18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Se o tratamento é eficaz e pode ser a única opção para alguns pacientes, está possibilidade deve ser disponibilizada.  São vidas que 
podem ser salvas.

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O tratamento permite que pacientes com a doença avançada vivam mais, com maior qualidade de vida.

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Sao os medicamentos mais eficientes para este tipo de cancer (melanoma), e também outros tipos de câncer, pulmão,  rim etc.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Com ipilumilabe (particular investi R$ 448.000,00 não obtive sucesso;com Nivolumabe através de um protocolo de 
pesquisa (não tive custo) tive muito sucesso. finalizado  há 2 anos .estou fazendo exames a cada 6 meses., Positivo: em 2015 descibri metastase na 
coluna L1 L3. fiz 4 seções de ipilumilabe particular nao obtive sucesso. após avaliação 01/2016 câncer espalhou , cabeça, pulmão, rim +60 pontos, 
médico disse que teria de 2 8 meses de vida, consegui entrar no protocolo para registro Nivolumabe em fevereiro 2016 terminei em abril de 2018 , a 
partir segundo mes tive melhora impressionate. hoje estou bem , so acompanhado., Negativo: ipilumilabe , tive muitas alergias , com Nivolumabe 
tenho algumas alergias, tive vitiligo. mas estou vivo, levando uma vida normal, trabalhando e pagando impostos .

3ª - Sim, como paciente, Qual: rádio terapia de crânio, Iliaco,, rádio cirurgia na coluna, cirurgia na coluna para retirada câncer e colocação hastes de 
sustentação da coluna., Positivo: Tinha indicativo de lesão na coluna e me tornar paralitico, Negativo: não tive

18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Não Concordo e Não Discordo, Atualmente possuímos vários tratamentos oncológicos caros, porém com eficácia muito inferior, aprovados para 
outras patologias, o que corrobora que o método da CONITEC é falho, e precisa urgentemente ser revisado.

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Precisamos disponibilizar todos os meios existentes para que a população tenha o melhor atendimento à saúde .

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Quimioterapia  , Positivo: Aparentemente minha Mãe ficou curada., Negativo: Minha Mãe teve uma 
queimadura enorme em seus seio que recebeu a quimioterapia .
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18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Acesso para pessoas

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Os pacientes merecem estes bons medicamentos 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

19/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Como paciente com metástase desde 2014, sei da gravidade deste câncer , como também da ineficácia dos tratamentos oferecidos no 
SUS. Acompanho todos os estudos sobre imunoterapia e terapia alvo e sei que são promissores os resultados. Estudos já comprovam a eficácia 
destes tratamentos , o aumento da sobre vida dos pacientes e também a cura.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Atualmente faço o uso de Nivolumabe., Positivo: As metástases estavam reincidindo em períodos pequenos. 
Atualmente estou a 7 meses sem intercorrências., Negativo: Não tem efeitos negativos. Apenas alguns efeitos colaterais próprios da medicação 
como qualquer outro tratamento.Exemplo: dores nas articulações.

3ª - Sim, como paciente, Qual: Todas as metástases foram retiradas cirurgicamente. Na última cirurgia corri sérios riscos de vida. Tive metástase no 
duodeno e intestino com hemorragia. Lutava para adquirir a imunoterapia desde 2017, quando tive metástase no pulmão. Foi bem difícil., Positivo: 
A cirurgia contribui para que o câncer não avançasse, no entanto, o mesmo atingiu o sistema sanguíneo. Infelizmente o início da medicação foi 
tardia., Negativo: A cirurgia em si traz muitos riscos. passei por sete, sendo a última, muito delicada, pois havia o risco do descolamento do 
duodeno. Tenho limitações no braço direito, em decorrência de um esvaziamento axilar. 
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19/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

19/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, É direito que todos tenham acesso a saúde com qualidade. Neste contexto, é primordial que o SUS possa dar a sua contribuição, tendo 
em vista que em muitos casos pode ser a única esperança dos pacientes, principalmente os que não possuem condições financeiras suficientes para 
tratamento particular.

2ª - Não

3ª - Não

19/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Por que muitos paciente , acaba entrando em óbito , por falta da medicação e são de alto custo não tem condições de ser comprado , 
o governo demora a liberação , são muitas burocracias pra conseguir esses tipos de medicações , eu mesmo estou na justiça pra conseguir , e sem 
essa medicação não tem mais o que ser feito .

2ª - Sim, como paciente, Qual: Cotelic , vemurafenibe , Positivo: Melanoma metastático , matastase pulmonar e massas adrenais , fiz apenas uma 
quimio e tive uma neutropenia febril , fiquei enterrada 18 dias com 0 de plaquetas , tomando bolsas de sangue e plaquetas pois minha medura já 
não estava mais produtiva ,bdei uma melhorada sai do hospital, porém não andava mais não conseguia me alimentar mais tudo que comia vomitava 
perdi 23 kilos em 1 mês , aos sair da internação no dia seguinte tive consulta com o meu oncologista, ele teve a ideia de fazer o teste de BRAF pra 
saber se eu era compatível com a medicação e deu positivo , ganhei algumas caixas de doação , pois comecei a tomar somente o , zelboraf em uma 
semana já estava ótima nem parecia que tinha ficado tão ruim como fiquei , estou tomando ele já faz 4 meses e fiz uma tomografia e o nódulo 
pulmonar já não tem mais , e as massas adrenais está em processo de morte , eu preciso tomar zelboraf e cotellic , e só estou tomando zelboraf e já 
tive um grande resultado imagina tomando os dois , estou na justiça pra conseguir os dois e já estou quase curado com a medicação ., Negativo: 
Apenas efeitas colaterais 

3ª - Sim, como paciente, Qual: Com a rádio terapia e a quimioterapia, Positivo: Nenhum resultado possível, Negativo: A rádio terapia , queimo meu 
pescoço todo quase abriu um buraco , ja a quimioterapia me deu uma neutropenia febril , quase entrei em óbito .

19/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Muitos pacientes precisam dessa medição e nao consegue entao o paciente acaba ficando em risco de vida ou até então em obtido 
pois esse remédio ajuda muitas pessoas é o custo é muito alto e absurdo .

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Zelboraf e Cotellic , Positivo: Tive diversos efeitos positivos com essas medicações. Como cuidadora vi 
muitas melhoras, depois do uso da medicação,  pois a paciente já não estava se alimentando a dias e não conseguia andar nem fazer qualquer coisa 
sozinha . Depois das medicações tudo melhorou ela voltou a se alimentar ganhou peso , já conseguia andar ou fazer qualquer outros exercícios 
normalmente é diariamente e 3 mesês depois de uso tivemos melhoras nos exames tomografia tinha metástases pulmonar e massas adrenal é a 
metástases  pulmonar sumiu , e  as massas adrenal entraram em processo de morte ! , Negativo: Apenas os efeitos colaterais.

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Sim como cuidadora com a radioterapia é quimioterapia., Positivo: Não tive nenhum efeito positivo 
com radioterapia e quimioterapia , Negativo: Depois da primeira quimioterapia eu fiquei 18 dias internada pois perdi todas as células brancas do 
corpo fui internada com neutropenia febril e radioterapia também deu e reações aftas bucal, escoriações e queimaduras na pele perda de fome etc.

19/01/2020 Paciente 1ª - Concordo, Dar ao paciente um tratamento mais digno e menos doloroso com mais pespectiva de vida 

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Com radioterapia, Positivo: E um procedimento menos invasivo rápido e com pó os efeitos colaterais, Negativo: 
Queda de cabelo permanente pele queimada 
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19/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Como paciente, espero que o melhor para o tratamento do Melanoma, seja coberto pela Saúde Pública. A agressividade do câncer em 
questão é grande , portanto, os pacientes merecem um tratamento adequado, de primeira .Pessoas estão morrendo por metástases de Melanoma 
por não terem acesso a esses medicamentos!Isso é  crime!

2ª - Sim, como paciente, Qual: Procedimento cirúrgico, Positivo: Retirada total do Melanoma em questão. Estão sendo avaliadas outras manchas, 
Negativo: A única coisa foi certa deformidade do contorno da perna, pois foi necessário retirar tecido com muita profundidade.

3ª - Não

19/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Os pacientes merecem bons medicamentos.

2ª - Não

3ª - Não

19/01/2020 Interessado no tema 1ª - Não Concordo e Não Discordo, Acredito  que o fato , mesmo sendo experimental, válido  como saúde  para todos.  Com base em definicoes   
favoráveis  para todo indivíduo, não se faça necessários  entrar  com uma ação  judicial, para seu pleito ser respeitado ou vigorado.   Enquanto,  nos 
povo, publico, já devidamente contribuímos  para  se fazer necessário. 

2ª - Não

3ª - Não

19/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Meu familiar foi diagnosticado com melanoma metástico grau lV há mais de um ano e faz uso dessa nova terapia. A melhora dele 
surpreende os médicos. Provavelmente se estivesse sendo tratado com a terapia convencional disponibilizada no SUS talvez nem estivesse mais 
entre nós. 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: dabrafenibe e trametinibe, Positivo: Os sintomas (dores, coceira, fraqusza etc) desapareceram e os 
tumores reduziram significativamente, Negativo: Manchas brancas na oele

3ª - Não

19/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Pacientes com melanoma sabem o quanto esses remédios são importantes porém estão a disposição pra quem pode pagar todos nós 
queremos viver ser curados oi pelo menos poder viver um pouco mais junto com nossas famílias então na minha opinião esses remédios devem ser 
liberados pelo SUS sim 

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Quimioterapia , Positivo: Sem muitos efeitos , Negativo: Mal estar emagrecimento perda de e cabelo vômitos 

19/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Meu pai faz uso do pembrolizumabe no tratamento de imunoterapia contra o Câncer de Merkel. Logo na primeira sessão a resposta 
foi muito boa. As lesões no braço desapareceram. Contudo, este tratamento só é possível porque temos um.bom plano de saúde.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Pembrolizumabe, Positivo: 7 meses após a retirada das lesões do Câncer de Merkel, as lesões 
reapareceram. Em seguida teve início a imunoterapia com o pembrolizumabe, cujo efeito foi positivo logo na primeira aplicação. O paciente segue 
sem metástase após 2 anos do início da doença e de 16 sessões de imunoterapia., Negativo: Não houve.

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Pembrolizumabe, Positivo: Acima., Negativo: Acima.
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19/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Tem que haver todo tratamento possível para todos os pacientes, devem ter o tratamento  que aumenta a possibilidade de cura ou 
prolongamento da vida. O dinheiro do nosso imposto deve ser usado para salvar e melhorar a vida dos pacientes.

2ª - Não

3ª - Não

19/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Melhores resultados

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: dabrafenibe trametinide, Positivo: Melhora geral, Negativo: Nenhum

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: dabrafenibe, Positivo: Melhora geral, Negativo: Nenhuma

18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Pagamos tantos impostos, então nada mais justo que parte desse valor seja revertido ao e pacientes com câncer. 

2ª - Não

3ª - Não

19/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Não Concordo e Não Discordo, Acho importante a incorporação desse tratamento no SUS uma vez que algumas situações elas são a única 
alternativa

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Não Concordo e Não Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Todos tem direito ao mesmo tipo de tratamento

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Todos devem ter direito as melhores práticas de tratamento contra o câncer.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Nivolumabe , Positivo: Paciente paliativo com ótima qualidade de vida fazendo uso de Nivolumabe , 
Negativo: Qualquer medicamento tem efeitos adversos.

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Nivolumabe, pembrolizumabe , Positivo: Doença controla, pessoas com qualidade de vida., Negativo: 
Diarreias, náuseas, entre outros.
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20/01/2020 Paciente 1ª - Concordo, Os tratamentos disponíveis pelo Sus pra melanoma são muito ineficientes, e os não disponíveis são extremamente caros, e alguém 
que não tem plano de saúde, com certeza não terá dinheiro pra pagar um tratamento que pode chegar a 90 mil   por mês como no meu caso.

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Interferon, Positivo: Não tenho nada positivo pra falar., Negativo: Não funcionou no meu caso.

19/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, É possível aumentar as chances de cura 

2ª - Não

3ª - Não

19/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, ...

2ª - Não

3ª - Não

19/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, sou favoravel a esta terapia

2ª - Não

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: cirugias de tumor, Positivo: cirurgia remove tumores  no inicio, Negativo: cirurgia so pode ajudar no inicio 
do quadro
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19/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Ainda que não represente o tumor de pele mais incidente ou prevalente, o melanoma figura entre os mais letais. Historicamente, 
pacientes com doença metastática/avançada apresentavam um prognóstico bastante sombrio. As opções de tratamento disponíveis até começo dos 
anos 2010 e que ainda correspondem ao padrão no SUS, baseadas essencialmente em quimioterapias citotóxicas (Exemplo: dacarbazina), 
resultavam em eficácia marginal (taxas de resposta ao redor de 10%) e questionável impacto em sobrevida. Esse cenário foi drasticamente 
modificado a partir de 2011, com mais mudanças a partir de 2014, com a incorporação tanto da terapia-alvo (inibidores do BRAF/MEK: 
dabrafenibe/trametinibe, vemurafenibe/cobimetinibe) como imunoterapia (agentes anti-PD-1: nivolumabe, pembrolizumabe / agente anti-CTLA-4: 
Ipilimumabe). O que se viu com essas novas modalidades de tratamento foi um incremento em taxa de resposta (saindo de 10% e chegando agora a 
até 60-70%), em sobrevida livre de progressão e, de forma mais importante, sobrevida global. Como exemplo, com base em estudos randomiazdos 
bem atendidos, a chance de uma paciente com doença metastática estar vivo em 3 anos saltou de menos de 15% com dacarbazina para mais de 45-
60% com uso de terapia-alvo ou imunoterapia. Além disso, as toxicidade foram minorias, quando em comparação ao uso da quimioterapia.  Dessa 
forma, condenar pacientes tratados através do SUS ao uso de um "placebo tóxico", que é a quimioterapia (sobretudo dacarbazina), não pode ser a 
resposta final a essa demanda não atendida. 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Imunoterapia: nivolumabe, pembrolizumabe, ipilimumabeTerapia-alvo: dabrafenibe/trametinibe, 
vemurafenibe/cobimetinibe, Positivo: Tolerância, impacto favorável em taxa de resposta, sobrevida livre de progressão e sobrevida global. Atividade 
em pacientes com metástases cerebrais (que podem ocorrer em até 70% dos pacientes com melanoma metastático), algo até então impossível em 
pacientes tratados com quimioterapia Vemurafenibe/Cobimetinibe e Dabrafenibe/TRametinibe: taxa de resposta de até 70%, respostas 
extremamente rápidas(poucas semanas), atividade em metástases cerebraisImunoterapia: elevada eficácia, possibilidade de respostas duradouras 
(talvez correspondendo à cura em alguns casos), perfil de tolerância em muito favorável quando comparado a quimioterapia , Negativo: Terapia-
Alvo: efeitos colaterais que incluem febre, fotossensibilidade, rash, alterações de TGO, TGP, CPK, eventos adversos oftalmológicos - usualmente de 
fácil manejo com suspensão transitóriaImunoterapia: eventos adversos imunomediados (inflamações), porém usualmente manejáveis e graus 1-2. 
Em todos - custo para incorporação, conforme relatório da CONITEC

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Quimioterapia - dacarbazina / carboplatina e paclitaxel , Positivo: Não há pontos positivos , Negativo: 
Baixa eficácia, risco de neutropenia febril, neuropatia, constipação, atividade virtualmente inexistente em pacientes com metástases cerebrais, 
custos indiretos (hospitalização por sintomas relacionados ao melanoma ou aos efeitos colaterais), anos potenciais de vida perdidos. Ausência de 
impacto em sobrevida global. 

19/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

19/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Não lembro, Positivo: Não recordo, Negativo: Não lembto

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Não lembro, Positivo: Não lembro, Negativo: Não lembro
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19/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Não acho justo que a população não tenha a chance de receber um tratamento digno, um trattamento que poderá salvar sua vida. 
Temos que fornecer cada vez mais medicamentos e procedimentos que ofereça qualidade de vida e cura para o paciente. Pois é muito difícil receber 
um diagnóstico de câncer, e mais difícil ainda não ter opções de tratamentos mais modernos e eficazes para lutar contra ele.  Portanto discordo 
completamente.

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Realizei apenas uma cirurgia para ampliação de margem., Positivo: Faço apenas acompanhamento médico., Negativo: 
Nenhum.

19/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

19/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

19/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, São necessários para o tratamento.

2ª - Não

3ª - Não

19/01/2020 Interessado no tema 1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Não

19/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

19/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Visto que a principal metástase do melanoma se dá no cérebro, é muito necessário que se ofereçam terapias mais avançadas para o 
tratamento.  

2ª - Não

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

19/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O tratamento baseado apenas em quimioterapia pode não ser suficiente em casos de melanoma. A incorporação de outras formas de 
tratamento já está disponível na rede particular, pode aumentar as chances de cura e a expectativa de pacientes com a doença.

2ª - Não

3ª - Não
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19/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Eficácia comprovada. Tenho amigo em tratamento com ótimos resultados

2ª - Não

3ª - Não

19/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

19/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, É necessário que o SUS atenda as pessoas portadoras desse mal.

2ª - Não

3ª - Não

19/01/2020 Interessado no tema 1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Não

19/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Imunoterapia está acessível apenas a pacientes com recursos financeiris. É importante que os planos de saúde e o SUS autorizem seu 
uso.

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Essas terapias ja estao aprovadas pela Anvisa na saúde suplementar.  Logo, deve sim ser oferecida pelo SUS para garantir o acesso da 
população mais pobre. É para isso que pagamos impostos, para oferecer uma melhor qualidade de vida a TODOS. Essas medicações podem oferecer 
ANOS de vida à esses pacientes! 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Pessoas carentes não tem condições de arcar com o tratamento e comprar os medicamentos.Por isto o governo precisa arcar com o 
tratamento.Eu já tive carcinoma basocelular e estou aguardando  procedimentos para novas biópsias na fila do SUS aguardando... só Deus sabe 
como e quando irei fazer.A primeira vez eu tinha plano de saúde, hoje não tenho mais.Infelizmente!

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Não Concordo e Não Discordo, As pessoas tem direito a esses medicamentos

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Sou mae de uma paciente de melanoma estagio IV. Minha filha tinha de 9  a 12 meses de vida apos o diagnostico em agosto de 2017. 
Mas tudo foi diferente porque ela conseguiu na Justiça que o Estado fornecesse o nivolumabe e iniciou o tratamento. em 2018. Hoje os exames 
mostram que as metástases sumiram e minha filha esta viva e saudável. O tratamento continua té abril de 2020 e ela tem chance de ser curada. 
Outras pessoas devem ter a mesma  chance que minha filha tem!

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: nivolumabe, Positivo: regressão total do câncer, Negativo: Não existem

3ª - Não

19/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

19/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Ignorar os avancos da imunoterapia no tratamento do cancer mostra falta de compromisso com a populacao brasileira e com os 
recursos publicos uma vez que os custos de uma quimio muitas vezes sao superiores O mesmo com oncotype para cancer de mama

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Cirurgico meu irmao, Positivo: Pegou no comecoa nao teve recidivas nem metastase, Negativo: 
Nenhum so o custo particular

18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Deve ajudar todos 

2ª - Não

3ª - Não

19/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Santa Catarina os indices de melanoma são altos e quando descobertos já são metastaticos

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Ipilimumabe, nivolumab, pembrolizumabe, Positivo: Pacientes com doença estável por mais de 2 anos de 
tratamento, Negativo: Efeitos colaterais como diarreia, problemas respiratórios

3ª - Não
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19/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Já vi pacientes no SUS morrerem por falta de opção de tratamento adequado para os dias atuais. E dever do Estado e direito de todos 
à saúde. Como dermatologista que atende no SUS acompanho muitos pacientes com melanoma que apresentam dificuldades para prosseguir seu 
tratamento na área da oncologia 

2ª - Não

3ª - Não

19/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, É um absurdo que uma terapia com o benefício já comprovado por diversos estudos não seja incorporada no SUS. Diversos estudos 
apontam uma ganho de sobrevida global e livre de progressão enorme comparado as terapias hoje disponíveis na SUS.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Pembrolizumabe, Positivo: Bom controle de progressão de doença e baixa quantidade de efeitos 
colaterais, diminuindo assim sintomas e internações hospitalares., Negativo: Não vi efeitos negativos 

3ª - Não

19/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Todo medicamento contra estas doenças deveriam se tornar pelo sus

2ª - Não

3ª - Não

19/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Nivolumabe, Positivo: Aumento de sobrevida global de paciente com Melanoma, Negativo: Poucos 
efeitos colaterais diferentes da quimioterapia 

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Dacarbazina, Positivo: Aumento da taxa de resposta sem aumento de sobrevida livre de progressão e 
sobrevida global, Negativo: Náusea, vômito e neutropenia febril

19/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Todos os pacientes tem direito a o que a de melhor não importa o custo ainda, que o Brasil tem dinheiro sobrando pra política

2ª - Não

3ª - Não

19/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Todos devem ter acesso a esses medicamentos pelo SUS, para que tenham melhor oportunidade de se tratarem (mais opções de 
remédio à disposição) e de se curarem.

2ª - Não

3ª - Não

19/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Todos os tratamentos existentes descobertos pela Medicina devem ser colocados à disposição de todos os brasileiros.

2ª - Não

3ª - Não

19/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Se o tratamento já existe deve sim ser oferecido aos pacientes do SUS. Não se #escolhe" a doença que se quer tratar, é direito de todo 
"cidadão" brasileiro, não os bandidos, ter acesso à plena saúde.

2ª - Não

3ª - Não
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19/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

19/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Se o cidadão para imposto para àrea da saúde , ele deve ter qualidade no serviço prestado . 

2ª - Não

3ª - Não

19/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, O melanoma metastatico e muito agressivo e muitas vezes a imunoterapia e a terapia alvo sao as unicas chances de cura ou controle 
da doença com aumento da sobrevida. Sou médica generalista e em 2015 tive um melanoma em situ. Acredito que os pacientes do SUS tem que ter 
os mesmos tratamentos dos planos de saúde. 

2ª - Não

3ª - Não

19/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Acredito que se existem tratamentos que possibilitem maior bem estar dos pacientes do SUS eles devem ser implementados.

2ª - Não

3ª - Não

19/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Todas as tentativas de melhorar a qualidade de vida de pacientes oncológicos, tem que estar disponíveis à toda população, com 
rapidez e humanidade e não apenas restrita ao prefeito de São Paulo.

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Meu pai usa medicamentos de alto custo pelo SUS., Positivo: Paciente ainda em avaliação. , Negativo: 
Nenhum por enquanto.

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Os pacientes teem direito a um tratamento digno

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Os pacientes necessitam merecem tratamento digno

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Todos precisam de um tratamento funcional.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: ipilimumabe, nivolumabe, Positivo: diminuição dos nódulos, Negativo: alergia

3ª - Não
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21/01/2020 Paciente 1ª - Não Concordo e Não Discordo, Não consegui entender o assunto acima. 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Acredito que há soluções melhores para o tema em questão. 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, sendo irmã de paciente com melanoma, desde 2014 e com várias metástases pude observar a eficácia do tratamento, o qual ofereceu 
a estabilização da doença, aumentando a sobre vida e possibilitando a cura.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nivolumabe, Positivo: As metástases estavam aparecendo em curtos períodos de tempo, e 
atualmente fazem 7 meses sem o aparecimento de metástases., Negativo: Pequenos efeitos colaterais, tais como todo tratamento apresenta.

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, sendo cunhado de paciente com melanoma, desde 2014 e com várias metástases pude observar a eficácia do tratamento, o qual 
ofereceu a estabilização da doença, aumentando a sobre vida e possibilitando a cura.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nivolumabe, Positivo: As metástases estavam aparecendo em curtos períodos de tempo, e 
atualmente fazem 7 meses sem o aparecimento de metástases., Negativo: Pequenos efeitos colaterais, tais como todo tratamento apresenta.

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Hoje em dia a única terapia disponível para Melanoma mon SUS é a dacarbazina, com uma mediana de sobrevida muito baixa é 
inadmissível aceitar que pacientes do sistema público e privado tenham tratamentos tão diferentes, uma vez que as terapias ofertaras no sistema 
primado mostram mais de 30% dos pacientes vivos em 5 anos. 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Terapia alvo, Positivo: Essas drogas, por serem uma terapia alvo, possuem eventos adversos reversíveis, 
manejáveis e conseguem resgatar pacientes com alta carga de doença que muitas vezes não podem esperar o tempo de efeito das imunoterapias. 
Além disso podem ser utilizados em pacientes com doenças auto-imunes, enquanto as imunoterapias não podem., Negativo: Os eventos adversos 
mais comuns são febre alta. É difícil conviver com isso mas é um evento manejável e que diminui ao longo do tratamento. 

3ª - Não
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21/01/2020 Secretaria Estadual de 
Saúde

1ª - Discordo, AS TERAPIAS ALVO TÊM AMPLIADO A SOBREVIDA DOS PACIENTES FRENTE AOS TRATAMENTOS ATUAIS, ALÉM DISSO, POSSUEM PERFIL 
DE SEGURANÇA MELHOR QUE OS TRATAMENTOS ANTIGOS. O CUSTO ELEVADO SE TRADUZ EM RESULTADO E TENDE A SER DIMINUÍDO COM BOAS 
NEGOCIAÇÕES JÁ QUE EXISTE INTERESSE EM AMBAS AS PARTES NA INTRODUÇÃO DESSA TECNOLOGIA. TODAVIA É PRECISO CITAR QUE AS EMPRESAS 
DEVEM APRESENTAR UM CUSTO-EFETIVIDADE RELEVANTE (TEMPO DE SOBREVIDA) EM RELAÇÃO AO PREÇO DA MESMA E QUE EMPRESAS QUE NÃO 
POSSUEM UM PERFIL DE EFETIVIDADE RELEVANTE EM RELAÇÃO AO PREÇO PRECISAM REVER SUAS PROPOSTAS COMO UMA EXTENSÃO DE FASE IV 
COM AMPLIAÇÃO DO NÚMERO DE PACIENTES A FIM DE SER VERIFICADO A REAL RELEVÂNCIA DA INCORPORAÇÃO EM 1 ANO DE AVALIAÇÃO.HÁ QUE 
SE LEVAR EM CONTA QUE ATUALMENTE OS ESTADOS TÊM SIDO SOBRECARREGADOS COM JUDICIALIZAÇÕES JÁ QUE AS APACS POSSUEM EM SUA 
MAIORIA VALORES SUBESTIMADOS E DESATUALIZADOS PARA OS TRATAMENTOS E QUE NEM DE LONGE CONSEGUEM COBRIR OS NOVOS 
TRATAMENTOS. ATUALMENTE PERNAMBUCO TEM UMA SÉRIE DE PACIENTES PARA TODAS AS DROGAS CITADAS EM SISTEMA DE 
JUDICIALIZAÇÃO.SOLICITAMOS QUE A CONITEC REVEJA SUA RECOMENDAÇÃO COM VISTAS A UNIVERSALIDADE E INTEGRALIDADE DO TRATAMENTO 
DO PACIENTE, VISTO QUE PACIENTES DO SISTEMA COMPLEMENTAR JÁ POSSUEM ACESSO A ESSAS TECNOLOGIAS.COMO SUGESTÃO: APOIAMOS SE 
FOR O CASO A POLÍTICA DE CUSTO MINIMIZAÇÃO DAS TERAPIAS, COM CRITÉRIOS DE PRIMEIRA E SEGUNDA LINHA DE ACORDO COM CRITÉRIOS 
ECONÔMICOS, POIS ENTENDEMOS TAMBÉM QUE OS FABRICANTES TÊM INTERESSE NA MAIOR DISTRIBUIÇÃO DE SEUS FÁRMACOS PARA AUMENTAR 
O N DE ESTUDO TANTO PARA ESTUDOS DE EFICÁCIA COMO SEGURANÇA. É IMPORTANTE TALVEZ REALIZAR CONTRATOS DE COMPARTILHAMENTO 
DE RISCO COMO O CASO DE AME JÁ QUE OS ESTUDOS DE CUSTO EFETIVIDADE NÃO JUSTIFICAM SUA INCORPORAÇÃO.

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Fundamental pra sobrevivência das pessoas

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Terapia Alvo e Imunoterapia: vemurafenibe, dabrafenibe, trametinibe, pembrolizumabr, nivolumabe, 
Positivo: As pessoas tem uma vida normal, e aumenta a sobrovevida., Negativo: Resecamento na pele

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Sou a favor, apesar de ser leiga no assunto. 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Apenas cirurgia., Positivo: A cirurgia remove um ponto localizado., Negativo: No caso do meu pai, ele 
apresenta outro tipo de câncer que impossibilita o uso de procedimentos cirúrgicos para remoção de melanomas maiores.

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Todo mundo tem direito ao tratamento adequado para essa doença tão terrível e que fragiliza tanto o portador desse mal 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Medicamento pode curar ou ajudar no tempo de sobrevida. Sem contar que pode trazer mais qualidade de vida ao paciente

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Discordo da recomendação pois, apesar do custo elevado, os medicamentos comprovadamente aumentam a sobrevida e podem, 
inclusive, levar à cura dos pacientes em alguns casos, permitindo que permaneçam economicamente ativos, contribuindo com o desenvolvimento do 
país, cuidando de suas famílias e tocando suas responsabilidades. 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Discordo completamente da decisao. As terapias ja demonstrtam beneficio claro para os pacientes com esta doença. Diversas 
tecnologias ja foram incorporadas com um impacto orçamentário superior ao descrito no relatório. Gostaria de entender porque estão 
negligenciando esta doença tão grave. Além disso, é necessário incorporar a terapia alvo e a imunoterapia, ambas são importantes para o melhor 
tratamento deste paciente. Não sao terapias substitutivas.

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O sus precisa disso, pois nem todo mundo tem acesso a este tipo de medicamento

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Uma terapia que vem mostrando que pode ajudar e levar ao sucesso do tratamento contra o melanoma precisa ser incorporada ao 
SUS para beneficiar os pacientes que não teriam acesso a isso de outra maneira . Esse sim é um modo adequado e desejável para empregar os 
recursos público com aprovação da imensa maioria da população , certamente .

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Essas terapias modificaram o curso natural da doença nos pacientes com melanoma. Não existe outra terapia com resposta 
satisfatória. 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Todos, Positivo: Controle da doença e dos sintomas, aumento de sobrevida, Negativo: Efeitos 
imunimediados e efeitos relacionados a terapias alvo inibidoras de braf e mek

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Dacarbazina e metotrexate dose alta, Positivo: Nenhum., Negativo: Toxicidade medular, gastrointestinal 
e cutânea. 

21/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Não Concordo e Não Discordo, O que for benefíco ao paciente,embora não temos esse perfil  de pacientes em nossa instituição.

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Importante pacientes do sus terem acesso a estes medicamentos e tratamentos

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Medicamento que salva vida do cidadão Brasileiro é inconcebível ser contra

2ª - Sim, como paciente, Qual: Pembrolizumabe, Positivo: Tumor reduziu 100% e desapareceram as metástases , Negativo: Nao tem

3ª - Não
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21/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, todos os dias trato pacientes no SUS com melanoma e é muito ruim ver que não estamos conseguindo fazer diferenca nenhuma no 
tratamento dos mesmos, com as drogas disponibilizadas pelo sistema único de saúde. Chega a ser vergohoso para nós, como médicos oncologistas, 
dizer ao paciente que pelo fato dele não ter condições de ter um convênio, ele não poderá fazer uso da medicação que comprovadamente 
aumentou o tempo de vida dos pacientes inclusive com chances de cura em alguns casos, comprovados por estudos clínicos e por experiência 
própria de pacientes que estão em tratamento no consultório privado. 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: ipilimumabe. nivolumabe, pembrolizumabe, cobimetinibe e vemurafenibe, Positivo: pacientes tiverem 
excelente reposta alguns com resposta completa já há vários anos. além disso, todos com boa tolerância ao tratamento. , Negativo: 01 (um) 
paciente teve u,a hipofisite devido ao uso de ipilimumabe e uma outra pacientes teve reação cutânea tipo rash grau 3. 

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: dacarbazinainterferon, Positivo: nenhum, Negativo: toxicidade elevada com vários pacientes 
apresentando sintomas depressivos devido ao uso de interferon além de mal estar e astenia G4 que leva à suspensão do tratamento em boa parte 
dos casos, além disso, com a dacarbazina, houverem vários casos de neutropenia febril inclusive com casos de óbitos associados ao uso desta. 

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O SUS deve garantir todas as.possibilidades de tratamento para as pessoas que necessitam e que  tenham evidencias cientificas de 
eficácia.Tenho um amigo com.indicacao para o tratamento.

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Quero que os profissionais da saúde decidam  qual tratamento fazer visando a cura do paciente de câncer.

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Porque todo mundo tem que ter direito a medicação, pois é uma medicação muito eficaz

2ª - Sim, como paciente, Qual: Nivolumabe, Positivo: A melhora é muito significativa, na terceira dose já começa a parar de doer e na quarta em 
diante já começa a diminuir a lesão, Negativo: Coceira no corpo e moleza, mas muito pouco

3ª - Sim, como paciente, Qual: Interferon, Positivo: Nenhum, Negativo: Não sentia sabor dos alimentos, cabelo caiu, emagrecimento, moleza no 
corpo 24h, e aparecimentos de outras doenças

21/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: dabrafenibe e pembrolizumabe, Positivo: aumento de sobrevida, Negativo: sintomas gastrointestinais, 
erupção cutanea

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: cirurgias de exerese, quimiterapicos, Positivo: aumento de sobrevida, Negativo: cicatriz inestetica, 
sintomas gastrintestinais

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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21/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Será mais uma opção para o paciente

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Acredito que se houver recursos disponíveis os pacientes do SUS se beneficiariam enormemente com estas drogas

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Todos os acima., Positivo: Em todos: redução de volume de doença, aumento de sobrevida, aumento da 
qualidade de vida., Negativo: Mal estar, enjoos, reações cutaneas de hipersensibilidade, diarreia.

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Difenciprona, dacarabazina, Positivo: Dacarbazina e difenciprona nao se comparam as drogas propostas. 
As drogas consideradas sai muito superiores, Negativo: Os mesmos

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Tem muitos pacientes que morrem com melanoma sem ao menos tem um tratamento digno e específico.

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Por acompanhar o setor e a área de saúde, principalmente no que refere-se à oncologia, entendo que a falta de opção de tratamento 
adequado para o melanoma impede que milhares de pacientes tenham oportunidade de cura. O que existe hoje disponível no SUS não atende e não 
é eficaz aos pacientes que desenvolvem a doença.

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Não Concordo e Não Discordo, 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: cirurgia e estadiamento, Positivo: retirada total do tumor e metastases, Negativo: impossivel ressesção 
de metastase

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: cirurgia e estadiamento, Positivo: retirada total do tumor e metastases, Negativo: impossivel ressesção 
de metastase

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Todos precisam de um tratamento funcional.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: ipilimumabe, nivolumabe, Positivo: diminuição dos nódulos, Negativo: alergia

3ª - Não
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21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Conheço muitas pessoas que se beneficiaram desses tratamentos

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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21/01/2020 Sociedade médica 1ª - Discordo, O melanoma representa um subtipo de câncer de pele diagnosticado em aproximadamente 6200 pessoas por ano no Brasil, conforme 
estatísticas do Instituto Nacional do Câncer (INCA). Ainda que não figure entre os tumores de pele mais frequentes, trata-se de um dos mais letais, o 
que ressalta a importância de programas de prevenção, diagnóstico precoce e tratamento adequados. Para pacientes com doença avançada, as 
opções de tratamento disponíveis até o começo dos anos 2010 se baseavam em quimioterapias convencionais (exemplo: dacarbazina), 
medicamentos com eficácia muito limitada, baixa chance de sucesso terapêutico e toxicidades muito pronunciadas. A partir de 2011, esse cenário foi 
drasticamente modificado por meio da introdução de novos medicamentos, tanto na forma da terapia-alvo quanto da imunoterapia. Agentes como 
dabrafenibe/trametinibe, vemurafenibe/cobimetinibe, pembrolizumabe, nivolumabe e ipilimumabe (ou a associação dos dois últimos) resultaram 
em ganhos sem precedentes aos pacientes, com reduções no risco de morte passando de 50% em diferentes estudos. O que se viu foram ganhos 
significativos em taxa de resposta (saltando de 10% com quimioterapia para 45-70% com os novos tratamentos), sobrevida livre de progressão e 
sobrevida global – como exemplo, a probabilidade de um paciente com melanoma avançado estar vivo em 3 anos saltou de menos de 15% com 
quimioterapia para mais de 45-60% com terapia-alvo ou imunoterapia. Convém salientar, também, a possibilidade de respostas sustentadas, 
sobretudo com uso da imunoterapia, o que pode corresponder à cura em uma parcela não desprezível de pacientes. Hoje, esses medicamentos são 
considerados mundialmente como tratamento padrão para pacientes com melanoma avançado, inclusive todos já possuem registros no Brasil junto 
à Agência Nacional de Vigilância Sanitária (ANVISA). Todavia, apesar do indiscutível benefício para os pacientes, tais avanços não foram 
uniformemente incorporados ao Sistema Único de Saúde (SUS), onde a antiga quimioterapia convencional ainda permanece como tratamento 
padrão na maior parte do país. Logo, todos os pacientes com melanoma avançado que dependem do SUS ainda sofrem com tratamentos de alta 
toxicidade e principalmente, com eficácia muito limitada.Apesar do impacto orçamentário significativo apresentado no relatório, o que justificou o 
parecer negativo da CONITEC, é clara a necessidade da incorporação de novas tecnologias consideradas revolucionárias para os pacientes com 
melanoma avançado tratados pelo SUS. Além disso, nivolumabe e pembrolizumabe submetidos pela SBOC estão presentes na lista de medicamentos 
essenciais da Organização Mundial de Saúde (OMS), lista que deve ser seguida por todos os países membros das Nações Unidas, incluindo o 
Brasil.Como apresentado, a SBOC submeteu à CONITEC em Dezembro de 2019 dois dossiês completos que incluem uma avaliação independente, 
centrada, sobretudo no uso da imunoterapia, sendo os medicamentos pembrolizumabe e nivolube, os medicamentos que a SBOC acredita que 
devam fazer parte do sistema público de saúde, com máxima urgência, como orienta a OMS. No mesmo período, em 2019, a SBOC fez uma sugestão 
do que considera o mais racional, que a consulta pública fosse suspensa, interrompida ou prorrogada, para que a análise preliminar da CONITEC 
levasse em consideração uma análise conjunta e assim mais completa, com os dossiês da SBOC e não tendo só como base um único dossiê de um 
único medicamento submetido pelo detentor de seu registro.A SBOC acredita que essa é uma discussão muito mais ampla com a Sociedade civil, e, 
apesar de não ter conseguido obter o cenário ideal, com a análise de seus dossiês no relatório preliminar, pedimos que seja feita uma analise 
aprofundada de todo o dossiê da SBOC já submetido, para o relatório final. Assim, anexamos nossos dossiês novamente na presente consulta. A 
SBOC parabeniza a iniciativa do governo pela avaliação dos imunoterápicos e das terapias-alvo e por reconhecer os grandes benefícios desses 
medicamentos para os pacientes brasileiros, mas o parecer desfavorável não pode, de forma alguma, ser o capítulo final dessa importante decisão. 
Essa consulta representa um grande momento para a história da Oncologia brasileira, e o Governo deve assumir um papel propositivo para a 
negociação de preços a fim de viabilizar a incorporação de medicamentos de alto custo. O Brasil pode e deve se valer de exemplos e colaborações 
nacionais e internacionais para que a Oncologia de nosso país não fique no passado, e um modelo viável seja concebido. Dra Clarissa 
MathiasPresidente da SBOC

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: - A SBOC conta com profissionais, tanto em sua diretoria, quanto em seus comitês de caráter consultivo, 
além de seus associados, com vasta experiência com o uso das novas modalidades de tratamento, a saber: - Vemurafenibe/Cobimetinibe- 
Dabrafenibe/Trametinibe- Pembrolizumabe- Nivolumabe (em monoterapia ou em associação ao Ipilimumabe) , Positivo: A SBOC conta com 
profissionais, tanto em sua diretoria, quanto em seus comitês de caráter consultivo, além de seus associados, com vasta experiência com o uso das 
novas modalidades de tratamento. Dentre os efeitos positivos, devem ser ressaltados: - Taxa de resposta superior à quimioterapia, chegando a 60% 
com imunoterapia combinada e 70% com terapia-alvo- Maior sobrevida livre de progressão- Maior sobrevida global- Possibilidade de respostas 
sustentadas/duradouras, com quase 34-52% dos pacientes vivos em 5 anos (versus <15% com quimioterapia usual)- Atividade confirmada em 
pacientes com metástases cerebrais, o que  pode ocorrer em até 70% dos pacientes com melanoma avançado. , Negativo: - Custo- Terapia-alvo: 
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eventos adversos como febre, rash, fotossensibilidade, complicações oftalmológicas, etc. , porém usualmente de fácil manejo com suspensões 
transitórias, - Imunoterapia: eventos adversos imunomediados, porém graves em menos de 15% dos pacientes com agentes anti-PD-1 em 
monoterapia, e manejáveis; a SBOC conta com diretrizes para o manejo de tais toxicidades. 

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: - Quimioterapia – Dacarbazina, Carboplatina/Paclitaxel, Positivo: Não há efeitos positivos relacionados ao 
uso da quimioterapia no melanoma. , Negativo: A SBOC conta com profissionais, tanto em sua diretoria, quanto em seus comitês de caráter 
consultivo, além de seus associados, com vasta experiência com o uso das novas modalidades de tratamento. Dentre os efeitos negativos, devem ser 
ressaltados:- Baixa eficácia- Ausência de impacto em sobrevida global- Toxicidades - Custos indiretos resultantes de hospitalizações para manejo de 
complicações relacionadas ao tratamento (exemplo: neutriopenia febril) ou à rápida progressão da patologia de base, além de anos potenciais de 
vida perdidos, custos indiretos resultantes da remoção do mercado de trabalho de pacientes jovens. 

21/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Importante para pacientes que, assim como eu, tem melanoma.Nas questões 8 e 9 resposta foi a resposta "não" pq ainda não comecei 
todo o tratamento para o câncer de pele do tipo melanoma.

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Muitos pacientes com esse tipo de Câncer (Melanoma) não tem o acesso adequado ao medicamento equivalente ao seu tratamento e 
em contrapartida os avanços medicamentosos já estão disponíveis e com alta chance de cura para muitas pessoas. O não favorecimento dessa 
tecnologia impede a continuidade da vida de pessoas que ter a oportunidade de realizar seus objetivos. 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Grupos/associação/organi
zação de pacientes

1ª - Discordo, A temática da incorporação de novas tecnologias no SUS tem sido amplamente discutida, sobretudo após os recentes resultados do 
uso de terapias-alvo e imunoterapias no universo da oncologia mundial. Neste momento, discute-se exatamente a incorporação de novas 
tecnologias para o tratamento do melanoma e doença metastática e o Instituto Espaço de Vida entende que os pacientes devem receber sempre os 
melhores tratamentos disponíveis e que já são referência em outros países.É sabido que o atual tratamento oferecido pelo SUS (quimioterapia 
citotóxica) apresenta taxas de resposta muito baixas e uma sobrevida global que não passa de 9 meses. Em contrapartida, os novos tratamentos com 
terapias-alvo e imunoterapia, apresentam taxas de resposta de 60% a 70% com mediana de sobrevida que chega a até 5 anos. Isto, de maneira 
prática, traduz-se em tratamentos com menor toxicidade, inigualável eficácia, melhor qualidade de vida e maior sobrevida para os pacientes.Os 
pacientes de melanoma melanoma avançado não-cirúrgico e metastático tratados pelo SUS tem o direito de ter acesso a um tratamento digno que 
lhes ofereça chance de viver mais.Por esse conjunto de razões, o Instituto Espaço de Vida discorda da atual recomendação preliminar da CONITEC 
que se diz “Não favorável à incorporação no SUS.

2ª - Não

3ª - Não
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21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Parecem-me tratamentos de grande importância para a população. Acredito que devam ser incluídos no SUS pela alta taxa de sucesso. 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O acesso à medicação deve ser estender a todos que dela necessitam.

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Ao meu ver, a falta de acesso a novas tecnologias não é favorável ao paciente que, diante do diagnóstico, precisa ter esperança e 
motivações para uma melhor qualidade de vida e sobrevida. Acredito que a CONITEC deva rever seu posicionamento preliminar.

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, acredito que a terapia-alvo, vai ser positiva ao paciente sem ser tão agressiva.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: com nivolumabe ou Opdivo, Positivo:  Opdivo fortalece o organismo , deixando o paciente menos 
veraneável a adquirir outras doenças, e quase não ha efeitos colaterais como uma quimio ou radio., Negativo: pouca náusea, e tosse seca. 

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, A terapia-alvo tem prognósticos muito melhores no tratamento do melanoma e deve estar disponível para os 70% da população que 
dependem exclusivamente dos serviços do SUS.

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Essas novas terapias são fundamentadas em estudos com maior beneficio 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: terapia-alvo (vemurafenibe, dabrafenibe, cobimetinibe, trametinibe) e imunoterapia (ipilimumabe, 
nivolumabe, pembrolizumabe, Positivo: resposta e duração de resposta ao tratamento com melhor qualidade de vida.ALGUNS CASOS INCLUSIVE 
COM RESPOSTA  COMPLETA . CONTROLE DA DOENÇA POUCA TOXICIDADE , Negativo: Em raros casos no inicio do tratamento febre e rash cutâneo . 
e vitiligo 

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Estudo clinico columbusDTICTAXOLTEMODALFOTEMUSTINA , Positivo: RAROS CASOS CONTROLE DE 
DOENÇA , Negativo: TOXICIDADE RELACIONADOS AO QUIMIOTERAPICOS COM NAUSEAS, VOMITOS, NEUTROPENIA, NEUROTOXICIDADE E 
PROGRESSAO DE DOENÇA  EM POUCO TEMPO DE TRATAMENTO 
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21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Desde 2010, o cenário do tratamento do melanoma metastático mudou radicalmente, mas as novidades não estão acessíveis a todos 
os pacientes brasileiros. Terapia alvo e imunoterapia e indicado no mundo inteiro como classe terapêutica de linha de tratamento do câncer, não 
mais quimioterapia.Discutir custos comparando a vida do paciente é muito grave.Os gastos federais com tratamentos ambulatoriais e hospitalares 
atingiu o montante de R$ 1,48 bilhão em 2008, passou para R$ 1,69 bilhão em 2009 e superou R$1,92 bilhão em 2010, com um aumento 
significativamente até 2015, só aumentando até 2018. (fonte: Pesquisa da USP de Ribeirão Preto).Já os gastos do Ministério da Saúde com a 
judicialização cresceram 4.600% de 2007 a 2018. Em 2016, esse ministério despendeu R$ 1.157.375.425,35 para atender apenas 1.262 pacientes. 
Estima-se que, em 2018, ele tenha gasto R$ 1,3 bilhão para cumprir as decisões judiciais. Os Estados e os municípios vêm sendo ainda mais 
atingidos.Ressalta-se, um dos aspectos da assistência médica que mais tem sido alvo das ações judiciais é a assistência farmacêutica, ou seja, a 
garantia de acesso a medicamentos não disponíveis nos serviços públicos, em razão de preços abusivos praticados pelos fabricantes ou de falta de 
estoque, padronização de uso, registro no país e comprovação cientifica de eficácia.Considerando a relevância epidemiológica do câncer de 
melanoma no Brasil, o alto custo das terapias e os recursos disponíveis para a atenção à saúde estão cada vez mais limitados, torna-se necessário 
maximizar os benefícios e otimizar a abrangência para o maior número de pacientes possíveis. Portanto, fica claro e evidente, que a INCORPORAÇÃO 
das  terapias alvo (vemurafenibe, dabrafenibe, cobimetinibe, trametinibe) e Imuno (ipilimumabe, nevolumabe, pembrolizumabe) para o tratamento 
de primeira linha para Melanoma Avançado não cirúrgico e metastático),  contribui para redução do impacto orçamentário público, no que diz 
respeito a judicialização, tem ótimos resultados de desfechos clínicos, sobrevida livre de progressão da doença, sobrevida global como também 
melhora na qualidade de vida.Por isso a CONITEC DEVE INCORPORAR!!!

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Os nmedicamentos ajudam na terapia das pessoas.

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Não Concordo e Não Discordo, Esta terapia foi muito efetiva em um familiar com diagnostico de melanoma.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Os utilizados na imunoterapia., Positivo: Tempo de vida do paciente aumentou., Negativo: Nenhum

3ª - Não
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21/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Tive a experiência com um familiar que fez uso dessas medicações para tratamento do Melanoma e teve uma sobrevida de 5 anos 
graças a essas medicações. 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Todos precisam de um tratamento mais funcional.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: ipilimumabe, nivolumabe, Positivo: Diminuição dos nódulos, Negativo: Alergia cutânea

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Tenho pacientes que sobreviveram com o tratamento. Penso que deveria estar ao alcance de todos.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: ipilimumabe, Positivo: Os pacientes estão vivos. São meus pacientes por motivos ortopédicos., Negativo: 
Não acompanhei.

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: tratamento cirúrugico, Positivo: Não houve, Negativo: Os pacientes morreram

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Todos precisam de um tratamento funcional.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: ipilimumabe, nivolumabe, Positivo: Dimunuição dos nódulos, Negativo: Alergia cutânea

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Todos precisam de um tratamento funcional.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: ipilimumabe, nivolumabe, Positivo: diminuição dos nódulos, Negativo: alergia cutânea

3ª - Não
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21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, O tratamento tem ganho de sobrevida global para os pacientes e os medicamentos disponíveis no sus são ineficazes para o tratamento 
do melanoma ....

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Vemurafenibe dabrafenib e trametinibe, Positivo: Resposta rápida ao tratamento mesmo em grande 
volume de doença , Negativo: Nenhum

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Interferon alfa, Positivo: Nenhum , Negativo: Sem resposta ao tratamento 

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Não Concordo e Não Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Meu filho usou  esses medicamentos.Perdi meu filho a 7 meses

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Meu filho usou todos ., Positivo: Teve uma sobre vida de 5 anos, Negativo: Não vi 

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Todos., Positivo: Uma sobre vida de 5 anos, Negativo: Nem um

21/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Ainda que seja com alto custo, há de se levar em conta que a vida é só uma, a integridade e o destino das pessoas que sofrem de tal 
condição está nas mãos dos órgãos públicos, muitas das vezes os acometidos sequer tem a quem recorrer devido a falta de plano de saúde.  É mais 
fácil e menos gasto deixar os indivíduos morrerem do que cuidar das suas vidas e dos seus parentes que ficam desamparados na dor e impotência ?

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Pq tenho caso na família,  e devemos ser assistidos pelo governo. Melanoma metatastico,  sabemos bem de perto o quanto é dolorosa 
essa doença . 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Meu sobrinho fez imunoterapia , Positivo: Foi realmente uma sobrevida, ele resistiu ainda por 5 anos, 
desde que foi diagnosticada com melanoma, Negativo: Muito pouco, a insônia. Nada diante da chance de viver mais.

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Imunoterapia , Positivo: Sobrevida, Negativo: Insônia,  nada que não pudesse ser resolvido diante da 
chance de viver mais.
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21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Todos precisam ter acesso aos novos medicamentos.

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: radioterapia, Positivo: acompanhamento, Negativo: nada a declarar

21/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Preciso muito destes medicamentos urgentes e não tenho condições de pagar 

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Radioterapia, quimioterapia e interferon, Positivo: ......, Negativo: Progressão rapidamente da doença

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Pq tenho caso na família,  e devemos ser assistidos pelo governo. Melanoma metatastico,  sabemos bem de perto o quanto é dolorosa 
essa doença . 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Meu sobrinho fez imunoterapia , Positivo: Foi realmente uma sobrevida, ele resistiu ainda por 5 anos, 
desde que foi diagnosticada com melanoma, Negativo: Muito pouco, a insônia. Nada diante da chance de viver mais.

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Imunoterapia , Positivo: Sobrevida, Negativo: Insônia,  nada que não pudesse ser resolvido diante da 
chance de viver mais.

21/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Pois tem um primo que fez uso da imuneterapia e está muito bem. Por isso esses tratamento s devem estar a disposição de todos via 
Sus ou planos de saúde 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Imunoterapia, Positivo: Qualidade de vida ao paciente. Voltando a ter uma vida praticamente 
normal., Negativo: Não teve efeitos negativos.

3ª - Não

21/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Fui tratada com ipilimumabe apos quimoterapia

2ª - Sim, como paciente, Qual: Ipilimumabe, Positivo: Estou livre de cancer 6 anos, Negativo: So tive uma coçeira nas pernas

3ª - Sim, como paciente, Qual: Ipilimumabe, Positivo: Curada 6 anos de melanoma, Negativo: Coçeura nas pernas

21/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Concordo com a implantação desses novas terapias no sistema do SUS. Sou paciente e esta dando resultados positivos nos exames.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Vemurafenibe, Positivo: Efeito positivo ao tratamento., Negativo: Efeitos colaterais

3ª - Sim, como paciente, Qual: Zelboraf (vemurafenide), Positivo: Resultado positivo nos exames., Negativo: Efeitos colaterais.

21/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Concordo, Diante as droga utilizada  (dacarbazina) incorporada em 2014 hoje não apresenta a eficácia que interfira na qualidade e sobrevida do 
paciente, tendo em vista ser um câncer bastante agressivo e as novas drogas já utilizadas na saúde suplementar apresentando assim resultados 
satisfatórios de eficácia, menos efeitos adversos e sobrevida de progressão aprovo a incorporação .

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Discordo 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Minha mãe faleceu por causa de cancer de pele. A terapia tradicional não surtiu efeito.

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Quimioterapia , Positivo: Não houve, Negativo: Queda de cabelo, náuseas, perda de apetite e por fim 
suspensão do tratamento pois mais prejudicou que ajudou.

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, É INDISPENSÁVEL O OFERECIMENTO DE TRATAMENTO DIGNO E QUE DÊEM QUALIDADE DE VIDA PARA TODOS, ESPECIALMENTE PARA 
OS PACIENTES DO SUS.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nivolumabe, ipilimumabe e prembroluzumabe, Positivo: O marido teve sobrevida de 5 (cinco) anos 
com o uso dessas medicações, e com qualidade de vida!, Negativo: Poucos, os normais para tratamentos oncológicos.

3ª - Não
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21/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Discordo completamente, pois esses remédios são essenciais para pacientes com câncer.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Quimioterapia e cirurgias , Positivo: Estabilizar a doença/sofrimento, Negativo: Os efeitos colaterais são muito fortes

3ª - Sim, como paciente, Qual: Quimioterapia e cirurgias , Positivo: Estabilizar a doença, amenizar o sofrimento., Negativo: Efeitos colaterais, como 
enjoos, dores, fraqueza, imunidade baixa.

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Não Concordo e Não Discordo, Meu amigo teve sobrevida de 5 anos em razão da imunoterapia (ipilimumabe, nivolumabe, pembrolizumabe.

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, As opções terapêuticas no SUS são muito obsoletas. As novas drogas trouxeram aumento de sobrevida jamais alcançado com outras 
terapias clínicas. Vários estudos randomizados confirmaram eficácia dessas drogas.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Imunoterapias e terapias alvo, Positivo: Boas taxas de respostas e até cura. Aumento de sobrevida em 
relação a tratamentos antigos., Negativo: Efeittos colaterais descritos. 

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Porque é importante para uma maior chance de sobrevida ao pacient

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, LENDO A RESPEITO VEJO MUDANÇA NO CICLO NATURAL DA DOENÇA COM ESSES NOVOS TRATAMENTOS 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Trabalho laudando exames de PET CT em pacientes SUS e convênio, é absurdo a discrepância. Vemos pacientes Convênio que fazem 
imunoterapia retornando anos para fazer exame de seguimento enquanto que pacientes SUS apresentam baixíssima sobrevida na doença 
metastático com uso somente de quimioterapia

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Pembrolizumab, Positivo: Pacientes convênio realizando o estudo de PET CT com ótima resposta a 
terapia , Negativo: Pneumonite nas imagens 

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Quimioterapia , Positivo: Raros, Negativo: Sem reposta a terapia

Página 190 de 286



Dt. contrib. Contribuiu como Descrição da contribuição

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Todos os meios possíveis no tratamento de um câncer,  deve ser disponibilizado aos usuário da rede pública de saúde. Pois isso é 
dever do estado. 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Não Concordo e Não Discordo, Não tenho conhecimento para opinar

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: nivolumabe, ipilimumabe e prebroluzumabe., Positivo: Sobre vida de cinco anos, Negativo: Enjôo

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O uso desses medicamentos pode salvar vidas não é todo mundo que tem como comprar, aliás vivemos em um país que infelizmente é 
subdesenvolvidos e o número de pessoas de baixa renda é superior com isso a maioria não tem dinheiro para tratar a doença com a compra dos 
medicamentos.Ao invés do governo gastar dinheiro público com luxos e regalias investe na saúde do povo brasileiro pois o dinheiro público é da 
população...

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Não Concordo e Não Discordo, A não incorporação das terapias retira a possibilidade de tratamento e cura de pacientes com melanoma, 
baseados em análise financeira e não no benefício aos pacientes, este ja consagrado na literatura. Outrossim o Brasil passou pela pior época da sua 
história com a corrupção e desvio de dinheiro publico de nossos impostos, enquanto o Brasil não for um país isento de corrupção e desvio do 
dinheiro público não concordo em discutir qualquer restrição a acesso de novas tecnologias aos cidadãos naturais brasileiros.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual:  terapia-alvo (vemurafenibe, dabrafenibe, cobimetinibe, trametinibe) e imunoterapia (ipilimumabe, 
nivolumabe, pembrolizumabe., Positivo: A literatura médica é clara e ampla em publicações dos benefícios destes tratamentos.Para citar: 
Dacarbazina oferecida pelo SUS não apresenta sobrevida em 5 anos com pacientes com melanoma metatáticos. em contrapartida a associação 
ipilimumab + nivolumab apresenta 52% de sobrevida em 5 anos.Não há necessidade de discutir fator mais significante., Negativo: Efeitos colaterais 
controláveis.Preço da medicação elevado, porém esta é uma realidade em todo o mundo.

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Interleucina -2Perfusão em membro isoladoTerapia com linfócitos infiltradores de tumor, Positivo: 
Interleucina -2: 5 a 7 % dos pacientes tratados apresentam cura.Terapia com linfócitos infiltradores de tumor: 25% dos pacientes apresentam cura., 
Negativo: Interleucina -2: toxicidade elevada e baixo índice de resposta.Terapia com linfócitos infiltradores de tumor: tratamento não disponível no 
Brasil

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: nivolumabe, ipilimumabe e prebroluzumabe, Positivo: Significativo aumento da sobrevida e melhor 
da qualidade de vida, Negativo: Não se aplica

3ª - Não

21/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, É UMA DOENÇA SÉRIA QUE PRECISA URGENTEMENTE TER ESSA APROVAÇÃO, VISTO QUE COMO PACIENTE EU OBTIVE O MELHOR 
RESULTADO E A CURA. JA COMPLETAREI 2 ANOS COM MUITO BENEFICIO AO TRATAMENTO.

2ª - Sim, como paciente, Qual: PEIMBROLIZUMMAB 100 MG/4ML S - SOLUÇÃO INJETÁVEL, Positivo: O EFEITO FOI IMEDIATO E FAVORÁVEL A 
DOENÇA. TRATAMENTO DE 1 ANO E TOTAL DESAPARECIMENTO DA DOENÇA, Negativo: NÃO TIVE EFEITOS NEGATIVOS

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Tive em minha família um paciente com MELANOMA, os mendicamentos utilizados foram os: nivolumabe, ipilimumabe e 
prebroluzumabe. Sei que estes são essenciais e imprescindíveis para este tipo de tratamento, por favor, favoreçam a incorporacão ao SUS!!!

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nivolumabe, Ipilimumabe e Prebroluzumabe., Positivo: Acompanhei uma pessoa da minha família que 
utilizou os medicamentos: Nivolumabe, Ipilimumabe e Prebroluzumabe, de Imunoterapia, está pessoa teve uma sobrevida milagrosa de cinco anos a 
mais! E estes medicamentos foram imprescindíveis para isso. É ESSENCIAL QUE ESTEJAM NO SUS. Por favor!!, Negativo: Não existiram. 

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Entendo que todas as tecnologias de ponta devam ser disponibilizadas para os pacientes ainda mais quando a quimioterapia não 
apresenta avanços significativos para redução de mortalidade.

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Paciente 1ª - Não Concordo e Não Discordo, Pois esses medicamentos então salvando vidas.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Vemurafinibe cobimetinibe, Positivo: Graças a medicações o câncer estabilizou...não tive mais metástase, Negativo: 
Não tive efeitos negativo

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Concordo, 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: nivolumabe, ipilimumabe e prebroluzumabe., Positivo: O paciente teve uma sobrevida de uns 5 anos, 
Negativo: Enjôo

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Precisamos de terapias eficientes no SUS

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Com todas estas drogas a serem incorporadas no sistema publico, Positivo: Melhora na Sobrevida global 
dos pacientes, isto é, eles vivem mais com tais terapias., Negativo: Efeitos imunologicos, como alteraçao da produçáo do hormonio da tireóide

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Ipilimumabe, Pembrolizumabe, Nivolumabe, vemurafenibe e cobimetinibe, além das demais terapias já 
utilizadas no sus, Positivo: Melhora das lesões, redução tumoral, até redução tumoral completa, aumento da sobrevida dos pacientes que usaram, 
melhora das metástases, melhora de dor e de qualidade de vida!, Negativo: Nivolumabe: hipotireoidismo, pneumonite 

21/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, O parecer da Conirec  que avalia somente custo dos medicamentos,não condiz com a realidade dos gastos de pacientes do SUS.Pious 
esses medicamentos modificaram por completo a sobrevida e a qualidade de vida desses pacientes acometidos pela doença.Evitando internações 
desnecessárias ,consultas e exames extras ,portanto reduzindo esses gastos.Alem de não oferecer a esses pacientes um tratamento padrão 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Pembrolizumabe e ipilumumabe, Positivo: Melhora da qualidade de vida e redução dos efeitos colaterais 
do tratamento , Negativo: Algumas reações a imuno mediaras,porém totalmente manejáveis 

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Dacarbazina, Positivo: Preço acessível  , Negativo: Pouca resposta ,neutropenia

21/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Pois muitas vezes as pessoas pendem a vida por n terem condições financeira de pagar o tratamento pela rede particular então creio 
eu q o oferecimento dos medicamentos pela rede pública de saúde vai ser bastante favorável e de grande esperança de cura para quem enfrenta 
essa doença.

2ª - Não

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Com paciente sondado em fase terminal de CÁ de estomago , Positivo: Os medicamentos e tratamentos 
só tiveram efeito paliativo pois o paciente já estava desenganado , Negativo: N achei efeito negativo pois o paciente veio a óbito sem dor o q era 
umas das vantagens dos medicamentos

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O SUS não disponibiliza tratamento adequado para  enfermidades como o melanoma.

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Nessas situações devem ser feitas todas as tentativas para salvar o paciente

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Terapia alvo e imunoterapia, Positivo: Resposta rapida e sustentada em pcts com doenca avancada, 
Negativo: Efeitos adversos cutaneos de facil controle e manejo

3ª - Não
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20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Há forte possibilidade de cura

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Cirurgia para retirada do tumor., Positivo: Nenhuma pois sempre há possibilidade de reincidência , 
Negativo: Mutilação e limitação de mobilidade

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Pacientes merecem um tratamento eficaz.

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O sua não disponibiliza tratamento adequado para o melanoma

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Concordo, É muito importante que o paciente tenha a chance de ter acesso a terapia alvo para o melanoma, uma vez que é um cancer muito 
agressivo e tem-se observado bons resultados com a terapia alvo para o melanoma metastatico com aumento significativo da sobrevida

2ª - Não

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Com cirurgia e uma das pacientes no meu serviço está fazendo uso de terpia alvo porém desconheço 
qual delas, com resposta e aumento da sobrevida, Positivo: Regressao da doença, melhora na qualidade de vida, expectativa de vida e sobrevida do 
pacienteDa cirurgia: diagnostico e possibilidade de cura, Negativo: Alto custo das medicacoes

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Tenho parente que tem apresentado melhora das condições de sobrevida com a imunoterapia aplicada no Hospital de Amor de 
Barretos, após as cirurgias não terem retirado toda a extensão do tumor de melanoma localizado na face

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Cirurgia para ampliação de margens, Positivo: Cirurgia para ampliação de margens, remoção completa do tumor, 
Negativo: Não houve

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O SUS não disponibiliza tratamento adequado para melanoma

2ª - Não

3ª - Não
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21/01/2020 Grupos/associação/organi
zação de pacientes

1ª - Discordo, Meu nome é Flavia, sou presidente da Associação Projeto Camaleão: Autoestima contra o Câncer, que trabalha a reinserção social de 
pacientes com qualquer tipo de câncer desde 2014 – independente de gênero, idade, neoplasia ou condição social. Há alguns anos eu mesma 
precisei utilizar terapia alvo para tratar um Linfoma de Hodgkin, depois de ter tentado todos os tratamentos disponíveis naquele momento. Na 
época, essa era minha última esperança de curar – ou pelo menos, prolongar minha sobrevida. Tive a sorte de contar com um plano de saúde que 
cobriu meu tratamento (não sem alguma burocracia, é claro), mas acompanho muitos pacientes na Associação onde trabalho, e sei que a realidade 
não é essa para a maioria. Este ano, acompanhei uma paciente com melanoma metastático de 23 anos. Por uma série de erros de diagnóstico e 
equívocos médicos, ela só recebeu o diagnóstico final três anos após o surgimento da primeira lesão na pele. Quando chegou à nossa Associação, ela 
estava desolada, pois além do susto por descobrir o melanoma já avançado, havia entendido também que, por ser paciente SUS, ela não teria acesso 
ao tratamento adequado (que, naquele momento, era uma terapia alvo). O desespero de saber que EXISTE um tratamento com boas chances para 
você e ao mesmo tempo saber que você não terá acesso a ele simplesmente por uma questão financeira é indescritível e avassalador. Depois de uma 
grande batalha para conseguir o medicamento via judicial, ela iniciou o tratamento adequado – porém, já está muito mais debilitada (pela 
quimioterapia inadequada e pelo próprio avanço da doença) do que estaria se tivesse começado o tratamento certo logo após o diagnóstico.  Tendo 
em conta o quanto o governo gasta com a judicialização do acesso ao tratamento do câncer (neste caso, o Melanoma), que o número de pacientes é 
cada vez maior e que, para garantirmos os melhores resultados, os pacientes precisam iniciar o tratamento o quanto antes, nós da Associação 
Projeto Camaleão nos posicionamos CONTRA o parecer da Conitec. Acreditamos que o acesso adequado aos tratamentos – tanto as terapias alvo 
quanto as imunoterapias, visto que são tratamentos que se complementam ou sucedem – é fundamental para que possamos reduzir os gastos 
públicos (ainda que pareça paradoxal) mas, mais do que isso: para que possamos trazer esperança e qualidade de vida a todos que enfrentam o 
melanoma metastático no SUS.        

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: nivolumabe e dabrafenibe, Positivo: Resposta rápida e alivio dos sintomas do paciente, poucos efeitos 
colaterais, aumento da sobrevida. , Negativo: Alto custo da medicação e dificuldade de acesso ao tratamento. 

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Dacarbazina. , Positivo: É um tratamento debilitante que traz poucos resultados para o paciente com 
melanoma metastático. Nos pacientes que já acompanhamos, o principal benefício é o paciente acreditar que está recebendo tratamento (no caso 
de ele não ter a informação de que existem opções mais eficazes, como imunoterapia e terapia alvo). , Negativo: Queda na imunidade, pouca 
resposta tumoral, desgaste físico e psicológico do paciente, especialmente quando este tem consciência de que deveria estar recebendo um 
tratamento realmente adequado ao seu caso. 

21/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, O acesso a novas tecnologias permitirá que o paciente diante do diagnóstico tenha alternativa de tratamento mais eficaz, dando-lhe 
esperança de melhor qualidade de vida e sobrevida.Entendo também, a importância de se  rever o posicionamento preliminar da CONITEC.

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Os pacientes merecem um tratamento eficaz 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Imunoterapia , Positivo: Melhora significativa da saúde do paciente., Negativo: Cansaço do paciente e 
dores.

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O sus não disponibiliza tratamento adequado para melanoma

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Não Concordo e Não Discordo, Cada caso pode se manifestar diferente

2ª - Não

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Cirurgia, Positivo: In situ margens livres, Negativo: OS MEDICAMENTOS NÃO TENHO EXPERIÊNCIA, A 
CIRURGIA NA FASE INICIAL É CURATIVA . MAS A TERAPIA DO CÂNCER TENDE A EVOLUIR NOS PRÓXIMOS ANOS

21/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, O melanoma metastatico reduz drasticamente a qualidade de vida e sobrevida de um indivíduo que pode estar numa fase bem 
produtiva da vida, não sendo portanto coerente pensarmos apenas em números quando estamos diante de uma vida que pode ser salva ou garantir 
mais qualidade de vida.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Ipilimumab- medicação imunoterapia, Positivo: Paciente já está sem sinais de metástase há 3 anos, segue 
em acompanhamento., Negativo: Paciente desenvolveu vitiligo.

3ª - Não
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21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O sus não disponibiliza tratamento adequado para o melanoma.

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Os pacientes merecem esses bons remédios!

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Por que os pacientes merecem um tratamento eficaz 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nivolumabe, Positivo: Apetite, força, diminuição dos tumores , Negativo: Não há.

3ª - Não

20/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Cada paciente responde a um determinada tratamento, sendo necessário inclusão de terapia alvo e Imunooncologia

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Dermatoscopia digital para diagnóstico precoce do melanoma, acesso ao exame clínico com 
dermatologista, cirurgia para tratamento da lesão primária , Positivo: Uma vez realizado diagnóstico precoce a chance de cura com cirurgia é muito 
grande porém se houver doença avançada o tratamento com terapia alvo e imunoterapia deve estar disponível , Negativo: Tratamento cirúrgico não 
é suficiente para o tratamento da doença avançada 
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20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Pacientes merecem um tratamento eficaz

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, O melanoma MATA. É um câncer agressivo. As pessoas não conhecem essa doença e não têm noção da gravidade. Se tiver mais de 
0,75 milímetro de profundidade na pele, isso mesmo, nem um milímetro, pode dar metástase,mesmo que operado.É muito importante dispor de 
toda forma de tratamento disponível no SUS. Essas terapias em discussão são a esperança de vida para muitas pessoas! Não tirem isso delas!

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Como paciente tenho contato com diversas pessoas com melanoma metastatico que infelizmente começa a quimio e acabam não 
tendo efeito.

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Como paciente penso que precisamos ter alternativas para os diferentes estágios da doença e considerar os avanços da medicina com 
resultados melhores. 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Se existe qualquer possibilidade de tratar o câncer, tem que ser aplicado

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Quando se trata de saúde e um problema tão complexo e delicado as pessoas merecem o melhor tratamento possível  ! Uma questão 
de humanidade e empatia com o próximo 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Até então não existiam drogas específicas para o tratamento de melanoma metastático, principalmente BRAF mutado, é um direito de 
todos ter as melhores drogas disponíveis, principalmente  em casos tão graves de câncer como melanoma metastático. Existe um enorme abismo 
entre pacientes do público e do privado, essa é uma das chances de diminuirmos esse gap e de dar mais vida a todos os pacientes.

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Tratamentos menos agressivos e que tem apresentado resultado tem que ser incluídos.

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Os pacientes merecem um bom tratamento.

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Os pacientes merecem esses bons remedios 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Acredito que o paciente do SUS deve ter os mesmos direitos dos . do setor privado.

2ª - Não

3ª - Não
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20/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Ja ten apresentado resultados positivos em pacientes com câncer melanoma metastatico, conforme estudos de peso. O que o 
tratamento atual nem chega perto.

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Retirada do tumor através de cirurgia estágio inicial, Positivo: Não utilizei m3dicamento só cirugia, Negativo: 
Mutilação e limitações de mobilidade / visao

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O sus não disponibiliza tratamento adequado para melanoma

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Os pacientes merecem esses bons medicamentos

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Discordo, pois não é o mais indicado por oncologistas especialistas. 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O sus não disponibiliza tratamento adequado para o melanoma

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Os pacientes merecem esses bons medicamentos.

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, o sus não disponibiliza tratamento adequado para o melanoma

2ª - Não

3ª - Não
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20/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O SUS não trata adequadamente o melanoma. 

2ª - Não

3ª - Não

20/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Tratamento comprovado com aumento de sobrevida global.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Ipilimumab, nivolumab, pemrbolizumab, vemurafenib, dabrafenib, Positivo: Resposta parcial e completa 
de metastase a distancia e loco regional. Mudanca da mortalidade., Negativo: Efeitos colaterais da imunoterapia, porem raramente fatais.

3ª - Não

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Conheço uma pessoa que só está viva e com saúde porque teve acesso ao medicamento por vias judiciais. 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Pagamos impostos para que o SUS dê melhor qualidade em saúde aos seus pacientes

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, todos devem ter direito ao tratamento via sus

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Não Concordo e Não Discordo, Não tenho informações sobre o assunto

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Minha mãe foi diagnosticada com Melanoma Maligno, e todos sabe o quanto ele é letal,quem pode fazer o tratamento na rede 
privada ,com certeza e está fazendo, quando não se tem dinheiro espera pelo SUS. Acho que o SUS tem que disponibilizar esses novos tratamentos 
,porque se tem uma chance melhor de sobrevida, porque não investir, é o mais justo para a população mais carente.

2ª - Não

3ª - Não
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21/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Existem estudos fase três mostrando ganho de sobrevida global em pacientes que usaram estas terapias quando comparadas com a 
quimioterapia convencional Única opção de tratamento no sistema único de saúde no momento

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Todos os citados na pesquisa , Positivo: Imunoterapia oi terapia alvo:Ganho de sobrevida dos pacientes 
que usaram as medicações Melhora da qualidade de vidaEfeitos colaterais na sua maioria leves e manejáveis , Negativo: Na imunoterapia efeitos 
colaterais imunomodulador graves, mas com melhora após diagnóstico preciso.

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Quimioterapia: dacarbazina ou carboplatina e paclitaxel, Positivo: Redução de tumor curtas e sem 
repercussão no tempo de vida- sem ganho de sobrevida , Negativo: Efeitos colaterais hematologia e principalmente não controle do melanoma 

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Discordo porque as novas terapias trazem ótimos resultados terapêuticos, com inclusive, menos efeitos colaterais e melhor qualidade 
de vida. Alguns pacientes inclusive conquistam a remissão da doença com o tratamento em questão.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: imunoterapia, Positivo: ipilimumabe - acompanhei grupos de pacientes com melanoma metastatico em 
estudo clinico com ipilimumabe e, apesar do estado de extrema debilidade no início do tratamento, hoje encontram-se em remissão. nivolumabe - o 
mesmo se refere a essa terapeutica, que consegue controlar a doença e trazer maior e melhor sobrevida aos pacientes., Negativo: acredito que os 
efeitos negativos são os mesmos observados nos demais quimioterápicos como diarreia, fadiga, mas nada comparável aos efeitos colaterais do 
tratamento disponibilizado atualmente pelo SUS para esse grupo de pacientes, em que a toxicidade é tão grande que acaba por ser mais debilitante 
do que a própria doença.

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: interferon e cirurgias , Positivo: não vejo efeitos positivos em ambos os procedimentos, Negativo: 
cirurgias - mutilações sem efeitos positivos, pois se o melanoma é metastático não existe motivos para que elas sejam realizadas já que não 
conseguirá nem mesmo controlar a progressão da doença.Interferon - sua toxicidade é tão debilitante que em alguns casos é pior do que a própria 
doença

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Precisei realizar excisão para um Melanoma de Coroide, Positivo: Fui curada, Negativo: Porém sei que muitos não tem 
a possibilidade de ter o diagnóstico precocemente e a quimioterapia atualmente oferecida não traz muitos benefícios para os dados avançados.

21/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Chega de roubar nosso dinheiro! 

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Duas cirurgias pelo ICESP, Positivo: Estou curada do câncer , Negativo: Efeito negativo da cirurgia : Uma enorme 
cicatriz na panturrilhaQuase não pude operar porque tenho DPOC gravíssimo. 
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21/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, O melanoma é um tipo de câncer agressivo, com altos índices de metástases e mortalidade e os pacientes tem o direito de receber a 
melhor terapia existente!

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Ampliacao de margem, biopsia, retirada de linfonodo sentinela. , Positivo: Extração do melanoma evitando novos 
tumores., Negativo: Retirada do linfonodo sentinela na axila esquerda impossibilita o uso do braço esquerdo para algumas atividades. 

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Discordo da recomendação porque precisamos de tratamentos mais avançados para o câncer melanoma disponível no SUS. O 
relatório mostra que as novas terapias têm bons resultados. A questão financeira é importante, mas cabe ao governo e as farmacêuticas chegarem a 
um acordo que seja benéfico para toda a população brasileira.

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Paciente 1ª - Não Concordo e Não Discordo, O tratamento disponibilizado pelo SUS para melanoma não é adequado e deve ser revisto.

2ª - Não

3ª - Não
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21/01/2020 Grupos/associação/organi
zação de pacientes

1ª - Discordo, Instituto Lado a Lado pela Vida se posiciona sobre consulta pública que avaliaincorporação de terapias para Câncer Melanoma 
Metastático no Sistema Único deSaúde (SUS)A Comissão Nacional de Incorporação de Tecnologias no Sistema Único de Saúde(CONITEC) abriu no dia 
2 de janeiro a consulta pública MS-SCTIE nº 85/19 para aincorporação de novas opções terapêuticas para o tratamento em primeira linha 
domelanoma avançado não cirúrgico e metastático no Sistema Único de Saúde (SUS).Embora a avaliação das novas terapias constate de forma 
contundente o benefícioextraordinário que estas novas tecnologias proporcionam aos pacientes, comomostrado no documento da consulta pública 
(Tabela 5 Resultados dos desfechos deeficácia das terapias-alvo e imunoterapias em comparação à dacarbazina (16) – página25), a recomendação 
final da CONITEC ainda é contrária à incorporação.A Nova Cara do Câncer e a disponibilização de tratamentos eficazes podemrevolucionar o Sistema 
Único de Saúde (SUS) e a vida dos pacientes. Hoje, háganhos extraordinários em termos de qualidade e aumento da expectativa de vida depacientes 
oncológicos, oriundos de esforços da medicina e da saúde pública. Muitostipos de câncer tornaram-se doenças crônicas ou com chances reais de 
cura eexcelentes desfechos clínicos, como é o caso do melanoma metastático, graças àsnovas terapias e tecnologias. Isso ocorre porque, apesar de 
ser uma doença cujotratamento é extremamente complexo, as condutas terapêuticas estão se tornando maissofisticadas e complexas também. Há 
uma tendência de aumento de sua variação eespecificidade, com protocolos de tratamento cada vez mais direcionados para cadafase e 
característica do tumor e com revisões frequentes.A medicina personalizada se utiliza da avaliação de diferenças genéticas dos pacientese testes 
moleculares nos tecidos ou proteínas afetadas pelos tumores para aumentaras chances de cura e a qualidade de vida das pessoas que enfrentam um 
tratamentooncológico.Estatísticas indicam que as práticas clínicas tradicionais, às vezes, levam a resultadosruins e ao desperdício de recursos 
médicos. Nos EUA, as perdas devido a tratamentodesnecessário ou ineficaz chegam a US$ 75 bilhões por ano (30% dos gastos comsaúde).Assim, a 
medicina personalizada, como outros avanços anteriormente fizeram, propõenovas perspectivas quanto à efetividade e aos custos para tratamento 
do câncer, tantopara o paciente quanto para o sistema de saúde.Para além dos dados acima expostos, a previsão é de que haja um crescimento de 
69%no desenvolvimento de drogas personalizadas nos próximos anos.Embora o Brasil tenha incorporado, nos últimos anos, diversos avanços 
tecnológicos naárea, muitas tecnologias personalizadas ainda não chegaram ao SUS, em razão dosaltos investimentos necessários à inovação.O 
Instituto Lado a Lado pela Vida acompanha e vem realizando discussões sobre comoas novas tecnologias já são uma realidade para tratar com maior 
qualidade de vida ecom enormes potenciais de cura, em especial, no caso do câncer melanomametastático. Durante a reunião estratégica Câncer de 
Pele e Melanoma, realizada peloInstituto Lado a Lado em São Paulo, a paciente Andreia diagnosticada com câncermelanoma em 2012 contou sua 
experiência com os tratamentos e como ficou bem apósa sua jornada em busca da cura da doença.“Cauterizei uma pinta e cerca de um mês depois, 
ela voltou a aparecer. Foi então quefui a um dermatologista de doenças de peles, que a retirou e encaminhou para a biópsia.Tive o diagnóstico de 
melanona e fui para a cirurgia. Fiz mapeamento de pele que nãoacusou nada. Mas eu tinha mais 3 melanomas que tirei porque as pintas 
meincomodavam. Eu fiz oito meses de quimioterapia e tive um bom resultado. Mas apóstrês meses, fiz os exames e apareceu no mediastino e, um 
tempo depois, no cerebelo.Fiz imunoterapia e precisei trazer o medicamento dos Estados Unidos, porque nãoestava disponível no Brasil. Hoje estou 
curada por ter conseguido fazer este tratamento”.Além da Andreia, temos outros relatos de pacientes que mostram a importância doacesso à novas 
tecnologiasNão é mais possível ignorar os fatos e simplesmente negar a possibilidade de umadiscussão mais profunda entre as partes (CONITEC, MS 
e Farmacêuticas – BMS, MSD,Novartis e Roche) até se encontrar um caminho viável para dar aos pacientes comdiagnóstico de Melanoma dentro do 
Sistema Único de Saúde, a chance de ter umtratamento mais eficaz da doença, hoje restrito àqueles que possuem recursosfinanceiros para pagar os 
tratamentos mais modernos.Entendemos também, que estes avanços já disputam recursos com tecnologiasconsagradas e, naturalmente, os custos 
são o principal fator que impede a incorporaçãode novas tecnologias em tempo oportuno. No caso do câncer melanoma metastático,estudos 
indicam que os tratamentos com dacarbazina, ou com a combinação dessadroga com outros quimioterápicos, disponíveis para os pacientes no SUS, 
sãoineficazes.E se não houver um comprometimento da CONITEC, MS e farmacêuticas para buscarcaminhos viáveis para o tratamento do Melanoma 
metastático, incorporando-se novastecnologias dentro do Sistema Único de Saúde, se estará negando ao paciente o direitode ter um tratamento 
digno e condizente com a Nova Cara do Câncer, com uma terapiaatual, eficaz e com alto potencial de cura.Para o SUS, esta é a oportunidade de 
fazer parte desta revolução, deixando de gastarrecursos em tratamentos ineficazes que oneram o sistema e resultam em má qualidadede vida e 
mortes para estes pacientes.Em nome dos pacientes em tratamento do câncer melanoma metastático, defendemosum aprofundamento das 
discussões sobre a viabilidade da incorporação e para isso,exemplificamos que, modelos de pagamentos de compartilhamento de riscos – 
quedividem os custos do tratamento entre indústria e governo – e incentivos à pesquisaclínica - que permitem aos pacientes receber o tratamento 

Página 205 de 286



Dt. contrib. Contribuiu como Descrição da contribuição

gratuitamente, sãoalternativas cada vez mais aventadas no debate público para custear o sistema. Quandofalamos em Melanoma Metastático 
temos que pensar que essa é uma janela deoportunidade para ver o funcionamento das novas tecnologias no Sistema Único deSaúde, com o acesso 
dos pacientes que podem ter uma real chance de cura.O que precisamos é buscar alternativas e sabemos que ambas as partes envolvidas(MS e 
farmacêuticas) estão dispostas e preparadas para um debate mais maduroacerca da viabilidade de trazer as novas tecnologias para esses pacientes 
que tantonecessitam.Marlene Oliveira – Presidente Instituto Lado a Lado pela VidaMembros do Comitê Científico Instituto Lado a Lado pela Vida

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Como somos uma Organização da Sociedade Civil temos acesso a vários relatos de pacientes em 
tratamento do Melanoma e de como para estes pacientes não existe nenhum tratamento eficaz no SUS. A nossa referência é sempre os pacientes e 
em nome deles é que estamos nos pronunciando. As novas tecnologias são uma realidade e os pacientes com diagnóstico de Melanoma precisam de 
um tratamento que seja eficaz e as tecnologias em discussão nesta Consulta Pública oferecem a possibilidade de um tratamento justo e com 
possibilidades de cura.       , Positivo: Pelos relatos dos pacientes que utilizaram as novas tecnologias para o tratamento do Melanoma, o efeito 
positivo é um tratamento mais adequado, justo e com altas possibilidades de cura. Temos, inclusive relatos de pacientes que estão curados da 
doença e seguindo suas vidas de forma normal.    , Negativo: Como uma Organização da Sociedade Civil não temos acesso aos efeitos negativos das 
novas tecnologias. O que temos conhecimento é que os pacientes que utilizaram as novas tecnologias para tratar o Melanoma estão curados e bem. 

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Pelos relatos que o Instituto Lado a Lado pela Vida teve acesso, os pacientes que estão com diagnóstico 
de Melanoma só tem acesso ao que está disponível no SUS e que não é a melhor opção para o tratamento da doença.Por este motivo, estamos 
defendendo que as novas tecnologias sejam disponibilizadas para os pacientes com diagnóstico de Melanoma, em face dos dados e relatos que 
apontam altas taxas de cura..    , Positivo: Efeitos positivos: os pacientes terem acesso a um tratamento justo e eficaz para o tratamento do 
Melanoma e a retomada de suas vidas e projetos. , Negativo: Não temos conhecimento de efeitos negativos com relação às novas tecnologias, que 
não estão disponíveis no SUS, apenas dados sobre o fato do medicamento atual disponível não estar sendo eficaz no tratamento do Melanoma.        

20/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Porque os pacientes merecem esses bons remedios.

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: vemurafenibe, nivolumabe, Positivo: melhora rapida de implantes metastáticos e melhora da sobrevida 
estimada, Negativo: -

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: tratamento usual de melanoma metastático - quimioterapia, Positivo: melhora em poucos pacientes, 
Negativo: pouquissimos pacientes tem benefício.
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21/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Essas novas drogas pra tratamento do melanoma avançado mudaram a história natural da doença, dando uma sobrevida maior para 
os pacientes, melhorando a qualidade de vida. 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Hoje o que vemos no sus para melanoma é um descaso com estes pacientes, o tratamento é quase infelicaz, como mencionado na 
pesquisa da oncoguia. Hoje os pacientes com mutação ou não precisam de tratamento mais eficazes. 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Acompanhei um conhecido em seu tratamento, foi descoberto que ele tinha uma mutação específica 
e foi utilizado o da rafe nove e trametinibe. A resposta foi muito boa e o mantém vivo até hoje. , Positivo: O tratamento foi extremamente eficaz e 
meu amigo continua com excelente qualidade de vida. , Negativo: Ele mencionou que teve febre. 

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Descordo, pois o unico ponto negativo foi o quanto iria custar. De resto, tudo foi aprovado.

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Sendo presidente e fundadora do Instituto Espaço de Vida desde 2008, tenho acompanhado centenas de pacientes com melanoma 
não-cirúrgico e metastático que se trataram pelo SUS. Infelizmente os pacientes viviam menos que um ano, alguns 6 meses, devido ao tratamento 
obsoleto com quimioterapias citotoxicas. Hoje temos a oportunidade de oferecer aos pacientes do SUS tratamentos de ponta, que tem taxa de 
resposta de 60% a 70% e sobrevida de até 5 anos. São eles as terapias-alvo (vemurafenibe, dabrafenibe, cobimetinibe e trametinibe) e 
imunoterapias (ipilimumabe, nivolumabe, pembrolizumabe). Por essa razão discordo da recomendação preliminar da CONITEC. Os pacientes do SUS 
merecem ter acesso a esses tratamentos que fazem a diferença entre a vida e a morte. Todos temos direito à vida.

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Trata-se de um horizonte mesmo que seja pequeno para pacientes com melanoma.

2ª - Não

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Procedimentos cirúrgicos de remoção., Positivo: Remoção da lesão quando se trata de lesões pequenas., 
Negativo: lesões extensas inoper[aveis com cirurgia.
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21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, A população precisa ter acesso a esses tratamentos e a questão do custo é algo que deve ser analisado por especialistas para que a 
conta feche.  

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, É de notório saber que o tratamento hoje disponível no SUS é totalmente ineficaz para pacientes de melanoma metastático e já estão 
disponíveis no sistema privado e autorizados pela ANVISA os tratamentos de imunoterapia e terapia alvo com eficácia comprovada. Pacientes 
submetidos a esses tratamentos têm apresentado uma sobreviva significativa, melhor qualidade de vida, menor exposição à efeitos colaterais. Todo 
paciente de câncer deve ter direito aos melhores tratamentos de forma digna. Como paciente e lider de uma entidade voltada ao apoio à pacientes 
com melanoma digo que é inadmissível vermos tantos pacientes morrendo ano a ano de melanoma metastático na espera por tratamentos. Se 
olharmos para o número de casos estimados pelo INCA (6.700 novos casos/ano) e sua relação com o número de óbitos (1.700 ano) é gritante e clara 
a seriedade e rapidez com que a doença evolui e precisa ser tratada com rapidez e assertividade. Com o teste BRAF, há a possibilidade de 
direcionamento dos pacientes para o tratamento com melhores respostas. Vemos inúmeros bons exemplos de pacientes que tinham uma 
expectativa de vida de meses continuarem vivos após mais de 5 anos, quando submetidos aos tratamentos adequados para melanoma. Tive o 
privilégio de um diagnóstico precoce que, após cirurgia, fiquei livre da doença e continuo em remissão. Infelizmente, devido até mesmo pela 
desinformação no país, muitos não sabem o que é melanoma, não entendem a gravidade e só descobrem quando a doença está avançada. É preciso 
mudar essa realidade no Brasil como já vemos em outros países. 

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Fui submetida a cirurgia de ampliação de margens no antebraço direito, local da lesão primária, e retirada de 
linfonodo sentinela na axila direita. , Positivo: Como tive um diagnóstico precoce da doença, a cirurgia foi suficiente para eliminar a doença e seguir 
apenas com acompanhamento médico e exames a cada 6 meses. , Negativo: Não houve nenhum efeito adverso. 

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, É importante melhorar as tecnologias de tratamento para os pacientes que continuam a fazer uso de quimioterápicos pouco 
responsivos ao tratamento.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: ipilimumabe, nivolumabe, Positivo: Percebi melhora no tempo de sobrevida dos pacientes., Negativo: ..

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: dacabarmizina. , Positivo: Em alguns é responsivo. Porém em poucos pacientes., Negativo: Apresenta 
muitos efeitos colaterais sem muita resposta. Muito antigo.

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Todo paciente tem que ter DIREITO à medicação necessária e isto é DEVER do Estado

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Não tive experiência , Positivo: Seguir a recomendação médica , Negativo: Negativo é não poder usar 
o medicamento prescrito 

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Tivemos que requerer judicialmente , Positivo: Melhorar a qualidade de vida do paciente , Negativo: 
Não haver medicamentos para fornecer aos pacientes e 
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21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Este tratamento pode salvar muitas vidas. Sabendo que existem medicacões que podem melhorarA qualidade de vida dos pacientes 
isso deveria ser considerado.Se o indivíduo tivesse condições Ele buscaria tratamento particular e conseguiria ter acessoÀs melhores medicações 
disponíveis, porque pelo SUS não pode ter acesso?

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Acho que uma doença tão grave deve ter um auxílio do governo para que a população possa ser tratada.

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Não Concordo e Não Discordo, O SUS nao disponibiliza tratamento adequado para o melanoma. 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Os planos de saúde já utilizam este tratamento , logo , o SUS deve incorporar ao tratamento também , SAÚDE direito de todo 
brasileiro, segundo Dr BUZAID este tratamento traz melhor qualidade de vida .O povo brasileiro é muito sacrificado com uma carga violenta de 
impostos, portanto deve ser reconhecido o uso deste tratamento , porque só políticos podem se tratar nos melhores hospitais? 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Os pacientes que precisam de tratamento não veem a hora se experimentar um novo medicamento com a esperança de conseguir a 
cura. O direito a saúde para todos não deveria existir apenas no papel, tem que ser realidade nos dias de hoje e agora pois o relógio da vida não 
para. 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Imunoterapia, Positivo: Aumento se qualidade de vida e principalmente parar o relógio da vida pois 
os novos tratamentos retardam o aumento da doença até surgir a cura. Todos deveriam ter acesso aos novos medicamentos., Negativo: Desconheço 
efeitos negativos.

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Lapatinib e capacetabina fez com que a doença ficasse sem aumentar por mais de 13 meses. Outro 
medicamento foi o Trastuzumab e o Pertuzumab e Docetaxel., Positivo: Trastuzumab + Pertuzumab + Docetaxel fizeram com que os tumores no 
figado nos seios e no mediastino sumissem isso mesmo desaparecessem.Capecitabina + Lapatinib fez o controle dos tumores cerebrais pois 
conseguiu ultrapassar a proteção do cérebro  e  manteve o controle das demais parte do corpo ., Negativo: Trastuzumab e Pertuzumab não 
conseguiu ultrapassar a barreira do cérebro havendo a necessidade de trocar por novos medicamentos.
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21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O tratamento com terapia alvo oferece um benefício ao paciente muito maior que o tratamento atual disponível.

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Faço uso de Nivomulabe, e a doença está controlada!

2ª - Sim, como paciente, Qual: Nivomulabe, Positivo: Remissão dos nódulos SNC e pulmão, sem efeitos colaterais, Negativo: Não há

3ª - Não

21/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Acho esssencial que o dinheiro do trabalhador pagador de impostos seja utilizado para promover saúde publica

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: No estágio que esteve tive que fazer tratamento cirúrgico e também de radioterapia, Positivo: Curou o melanoma, 
Negativo: Prostração, cansaço, dores generalizadas

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Doença extremamente séria, questão de vida disponibilizar tratamento via SUS.DIREITO de igualdade entre ricos e pobres a ter a 
mesma possibilidade de esperança de sobreviver com base num tratamento mais inovador.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nivolumabe e cobimetinibe, Positivo: Resultados positivos e crescimento da crença no tratamento, 
Negativo: Febre esporádica

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Cirurgia, radioterapia, imunoterapia, zelboraf, interferon, e não lembro outro nome, Positivo: 
Resultados positivos e crescimento da crença no tratamento, Negativo: Um pouco de febre

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O tratamento através da imunoterapia teve excelente resultado em minha irmã portadora de melanoma metastatico . Hj ela está livre 
de metástases graças a imunoterapia

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nivolumabe, Positivo: O tratamento c o novo fez com q metástase regredisse e não aparecesse novas 
metástases. O tratamento de minha irmã irá até abril e após ela fará somente acompanhamento a cada 3 meses, Negativo: Não vejo efeitos 
negativos na imunoterapia e terapia alvo. 

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Acompanho muitos casos de pacientes c melanoma e vejo q o primeiro tratamento oferecido aos 
pacientes é o interferon , que causa efeitos colaterais fortíssimos e não surte efeito na diminuição do câncer, Positivo: Não vejo efeitos positivos, 
Negativo: Interferon. Dores no corpo fortíssimas e mal estar generalizado

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, E um absurdo o governo gastar dinheiro com mordomias para suas excelências e deixar pessoas de capacidade econômica morrer por 
falta de tratamento adequado e eficiente. Menos lagosta e mais respeito a população que paga impostos

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Cirurvia para extracao e bipsia para avaliar a malignidade  da amostra, Positivo: O tumor estava em 
um tamanho que só a cirurgia poderia resolver, Negativo: Prostração sede cansaço 
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21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Existem evidências de resultado positivo.

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Como pessoa física e profissional que atua na área da saúde na parte de comunicação, tenho acesso a vários relatos de pacientes com 
diagnóstico de Melanoma e que não encontram medicação justa e eficaz para o tratamento da doença pelo SUS. Por outro lado, muitas tecnologias 
já estão disponíveis para o tratamento desta doenças e que pelos dados são mais eficazes e com alta chance de cura. Por este motivo, como pessoa 
interessada no tema, peço a CONITEC que reveza o seu parecer preliminar, de não favorável para favorável e aponte caminhos para que seja possível 
disponibilizar as novas tecnologias para os pacientes,  que tanto precisam de uma medicação eficaz para que vençam a doença e possam seguir suas 
vidas.    

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, O melanoma é uma doença grave na dermatologia, com alto índice d emortalidade. Os pacientes com melanoma necessitam da 
incorporação de terapias para o tratamento da doença. O SUS dispoõe de poucas opções para pacientes em estados graves ou doença avançada e já 
há disponível medicações como terapia-alvo e imunoterapia com resultados que ajudam no tratamento desta doença. No SUS ficamos restritos as 
poucas opções e necessitamos de novas terapias.

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Deve ser FAVORÁVEL

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Se os pacientes dos planos já recebem pq o do SUS não?  Todos devem ter acesso aos.nelhiresbtratamentos. é para isso que pagamos 
impostos

2ª - Não

3ª - Não
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21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O SUS não disponibiliza tratamento adequado para melanoma.

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Tanto estes tratamentos como a DERMATOSCOPIA preventiva deveriam entrar na lista do SUS para a prevenção de melanoma em 
pacientes que tenham a necessidade de fazê-los.

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Cirurgia para retirada de nevos com melanoma e dermatoscopia semestral., Positivo: O efeito positivo da cirurgia foi a 
retirada completa do melanoma. O efeito da detmatoscopia está sendo a verificação e prevenção cuidadosa de nevos que poderiam se tornar 
melanomas. , Negativo: Os efeitos negativos da cirurgia foram os riscos de uma cirurgia e a enorme cicatriz. O efeito negativo da dermatoscopia é 
nulo. A dermatoscopia é fundamental para a prevenção do câncer de pele.

21/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Tenho amigos com câncer de pele. Essa doença é bem invasiva e de grande sofrimento para a família. Pacientes sem condições 
merecem esse tratamento.

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Todo cidadão tem direito a tratamento adequado independente de sua condição financeira

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Não Concordo e Não Discordo, O SUS nao disponibiliza atendimento adequado para o tratamento de melanoma. 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Não Concordo e Não Discordo, O SUS nao disponibiliza atendimento adequado para o tratamento de melanoma. 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Tive contato com pessoas em tratamento que apresentaram melhoras apenas com o novo tratamento 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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15/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Já tive melanoma e felizmente possuo convênio médico, o que me possibilitou diagnóstico e tratamento rápido. Infelizmente esta não 
é a realidade da maioria da população, que deveria ter todas as possibilidades possíveis de diagnóstico precoce e, caso isso não seja possível, o 
melhor tratamento existente para seu caso.

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Procedimento cirúrgico. , Positivo: O procedimento cirúrgico realizado precocemente me possibilitou a cura., 
Negativo: Não consigo avaliar nenhum...

15/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Concordo, Esses medicamentos aumentam muito a sobrevida do melanoma metastático. 

2ª - Não

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Cirurgia, Positivo: Excisão das lesões, Negativo: Cicatriz

15/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Esses medicamentos são importantes no tratamento do melanoma, mudam consideravelmente o prognóstico, deveriam ser 
fornecidos para maioria dos pacientes com melanoma metastático 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Vemurafenibe, cobinetinibr, nivolunabe, pembrolizumabe e ipilimumab , Positivo: Baixa toxicidade e 
tolerabilidade, fácil aplicação, e são medicamentos muito mais eficazes que os atualmente disponíveis , Negativo: Alto custo

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Dacarbazina, interferon, carboplatina e paclitaxel, Positivo: Alguns pacientes apresentam resposta parcial 
com dacarbazina, quanto aos demais não tive experiências positivas , Negativo: Toxicidade significativa e baixa eficácia, de todos eles acima. 

16/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nivolumabe e vemurafenibe, Positivo: O paciente que teria uma sobrevida máxima de 12 meses está 
curado e vivo até hoje, 3 anos depois., Negativo: Queda da imunidade, fraquezas, falta de apetite

3ª - Não

16/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Por ser um medicamento de alto custo

2ª - Sim, como paciente, Qual: Nivolumabe, Positivo: Melhora do tratamento , Negativo: Nenhum efeito negativo.

3ª - Sim, como paciente, Qual: Nivolumabe, Positivo: Menos colaterais, Negativo: Nenhum

16/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Todos tem direito ao acesso a tratamento eficaz.

2ª - Não

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Vemurafebine, Positivo: Aumento da sobrevida, Negativo: Não ter o medicamento para todos
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15/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Tenho experiência própria na família e vejo a necessidade do medicamento para a manutenção da vida do paciente

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nivolunabe, Positivo: Procedimento simples é eficiente sem nenhum efeito colataral, Negativo: 
Nenhum

3ª - Não

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Empatia! E se fossemos nós!? 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Melanoma é uma doença extremamente grave e letal. Deveria haver essa possibilidade de tratamento disponível para os pacientes.

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, "Nos casos de melanoma metastático, os tratamentos mais indicados são a terapia-alvo e a imunoterapia. A terapia-alvo age 
diretamente nas células malignas com mutação e poupa as saudáveis, apresentando melhores taxas de resposta que a quimioterapia. A 
imunoterapia utiliza medicamentos que estimulam o sistema imunológico do paciente a reconhecer e destruir as células cancerosas. `Ela é o 
tratamento mais efetivo para os casos em que o gene que sofreu alteração não foi identificado ou que não existe remédio específico para combatê-
lo.`"http://estudio.folha.uol.com.br/melanoma/2019/01/1988568-governo-avalia-incorporar-no-sus-novo-tratamento-de-cancer.shtml?cmpid--
compfb&fbclid--IwAR03_8sVEkd5dfXc1TkPPK40cQ74VcMz8bZvUYNGymti-nC1gPbWBnnRIDo

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Os pacientes que não possuem condições financeiras para custear seu tratamento precisam tê-los disponível na rede SUS.

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Meu pai fez tratamento com muitos desses medicamentos citados na rede médico privada e contribuiram muito para a saúde dele.  
Certamente os medicamentos devem ser inseridos na rede pública para o alcance de toda a população 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Vemurafenibe, cobimetinibe, e todos os citados para imunoterapia, Positivo: Retardo no crescimento 
dos tumores, Negativo: Efeitos colaterais esperados conforme as bulas

3ª - Não

16/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Como podemos mensurar o valor de uma vida?!

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Nivolumabe, Positivo: Melhora da qualidade de vida da paciente., Negativo: Alto custo

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, É relevante a inclusão desses tratamentos mais eficazes e pode salvar muitas vidas.

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Tive uma pessoa da família que faleceu sem o tratamento adequado

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O Alto custo do medicamento deixa as famílias em desespero por não ter como pagar o tratamento.....Qdo um paciente concerto 
morre, uma parte da família morre junto...

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Tem que haver democracia na saúde.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nivolumabe , Positivo: Qualidade de vida, com pouquíssimos efeitoscolaterais, além de os exames de 
imagem posteriores apresentarem-se livre-se da doença., Negativo: Por enquanto não houve efeitos negativos.

3ª - Não

15/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, SE TEM APRESENTADO COMO UM MEDICAMENTO EFICAZ EU ACHO QUE O GOVERNO TEM QUE DISPONIBILIZAR AOS PORTADORES DA 
DOENÇA, POIS É UMA QUESTÃO DE VIVER/MORRER. 

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo,    Impossível concordar com a negação de um tratamento que pode trazer vida ou  prolongar a vida de pacientes com câncer. Já 
comprovada a eficácia de tais medicamentos, selecionar quem pode ou deve toma los deverá ser tarefa da equipe medica e hospitalar, 
comprometidos com a VIDA e SAÚDE do paciente.

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Discordo devido ao alto custo do tratamento. O SUS deveria incorporar este tratamento.

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Precisamos evoluir essa mentalidade. Eu, como paciente de nivolimab, tive um excelente resultado no tratamento.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Ivolumab, nivolumab e yervoy, Positivo: Nyervoy foi o catalizador da minha imunoterapia. Nivolumab está sendo 
administrado mensalmente no momento.. Tove resultados incríveis com esses medicamentos!, Negativo: Nenhum.

3ª - Não
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15/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Existem diversos estudos que mostram a ineficácia da quimioterapia padrão para melômana metastico; além de ineficiente, a 
quimioterapia prejudica a qualidade de vida do paciente e aumenta a internação hospitalar. As terapias alvo e imunoterapias são extremamente 
eficazes, com mínimos efeitos colaterais, permitindo o paciente manter suas atividades diárias, como trabalhar, estudar, é se exercitar. Estudos 
recentes já apontaram um aumento de sobrevida, qualidade de vida e remissão da doença em pacientes com melanoma avançado. Dados que 
nunca foram alcançados com a quimioterapia.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Ipilulimab e nivolumab, Positivo: Houve diminuição de todas as metástases e resolução completa de 
pelo menos 20 metástases, incluindo, cérebro, fígado e pulmão., Negativo: Ipilulimab causou apenas um estado febril durante a primeira semana da 
aplicação. Sem necessidade de internação 

3ª - Não

15/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, É necessário que pessoas com melanoma tenham acesso a medicamento que podem as curar. Não é uma questão de escolha é uma 
questão de necessidade.

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Decarbazina, Positivo: É o único  medicamento que o sus oferece, Negativo: Estamos preso a esse 
medicamento que é o único que ínsua oferece, e sabemos que seu efeito não é promissor

15/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Acredito que após uma bem sucedida pesquisa o mais correto seria incorporar técnicas alternativas para o tratamento de lesões 
cancerígenas, uma vez que apenas a quimioterapia e a radioterapia não são sufcicientes para todos os casos de tratamento destas lesões. 

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Quimioterapia e radioterapia, Positivo: Ambos os procedimentos estão sendo realizados para evitar 
que as células cancerígenas voltem a crescer., Negativo: Enjoo, naúsea, tontura, dor de cabeça e dor no ouvido.

15/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Diante do decidido na 84ª reunião da comissão de 4 e 5 de dezembro de 2019 , quando o plenário considerou que o medicamento em 
questão apresenta os melhores resultados e esta comissão diante  do custo-efetividade que não é nada assombroso discorda da implantação do 
medicamento que ajudaria aos pacientes viverem com mais dignidade e esperança , DIANTE DISSO DISCORDO PLENAMENTE DA DECISÃO DO 
PLENÁRIO.

2ª - Não

3ª - Não
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15/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Gracas ao uso da terapia alvo (braf mutado) , meu pai esta ótimo  tomando medicamento a mais de 2 anos, tinha metástase  figado,  
intestino com 3 nodulos, e outras espalhadas pelo corpo, o uso do dabrafenide  e trametinibe  fizeram desaparecer .Esta ótimo, trabalhando  e 
levando uma vida normal.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Trametinibe x dabrafenibe, Positivo: Eliminou metástase  do figado , intestino, e outras espalhadas 
pelo corpo, com qualidade de vida , podendo trabalhar e viver normalmente. , Negativo: Cansaço, rash cutânea 

3ª - Não

15/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Todas às doenças merecem ser acompanhadas por profissionais do estado e o estado ajudar com medicação.

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: IpilimumabeNivolumabePrmbrolumabe, Positivo: Doenca controlada durante 6 anos, Negativo: Nao 
teve

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Quimioterapia, Positivo: Doenca evoluiu, Negativo: Queda de cabelo

15/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Medicações que podem aumentar a sobrevida do paciente

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Varios relatos de pessoas com tratamento com terapia alvo e imunoterapia mostram resultados positivos

2ª - Não

3ª - Não
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15/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Cirurgia, Positivo: remoção dos linfonodos ., Negativo: Dor, ansiedade.

15/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, SOU PACIENTE COM MELANOMA   -------------UM ABSURDO UM ÓRGÃO DO GOVERNO COM SERVIDORES COM CONHECIMENTO 
TÉCNICO PREFERIR A MORTE DE PESSOAS DOENTES A IMPLANTAÇÃO DE TERAPIAS QUE SALVAM VIDAS. VERGONHOSO UM SERVIDOR ASSINAR UMA 
RECOMENDAÇÃO COMO NÃO FAVORÁVEL OU ESQUECEM QUE UM DIA PODE VIR A SER UM PACIENTE COM MELANOMA OU TER UM FILHO 
NECESSITANDO DESSAS TERAPIAS.  SERÁ QUEM ASSINOU ISSO É SERVIDOR CONCURSADO OU COMISSIONADO (OS APADRINHADOS) QUE FAZEM 
QUALQUER TIPO DE COISA POR DINHEIRO POR NÃO TER CAPACIDADE DE PASSAR EM CONCURSO PÚBLICO. NOJO DESSE PAÍS.

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Varios pacientes com tempo livre de doença maior com as medicações novas, poucos que conseguem acesso já estão se beneficiando. 
Que seja ampliado para a população do SUS

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: CobimetinibeVemurafenibe, Positivo: Diminuição de doença metastática, Negativo: Rash e erupção 
cutânea, controlados

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Quimioterapia tradicional, Positivo: Quase zero, Negativo: Efeitos colaterais sistêmicos sem aumento de 
sobrevida ou tempoLivre de doença

15/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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15/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Meu tratamento foi cirurgia. 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Concordo, É preciso inovar pra garantir a saúde pública.

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Jamais, em tempo ou lugar algum, seria razoável economizar com a saúde da população enquanto privilegiamos o pagamento de juros 
e rolagem de dívidas. Auditoria da dívida já!

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Nao lembro, Positivo: Extirpei o tumor, Negativo: Não houve relevante.

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Para o governo (Não apenas este como o anterior) que só vê o pobre como "um voto" e nada mais é simples não ser favorável à uma 
proposta como esta. Sabe porque? A sentença do pobre para uma doença como o câncer não é outra a não ser a de morte. Ao descobrir a doença o 
pensamento não é outro... Os nossos ilustres e intocáveis membros do governo e da Conitec deveria, visitar as Santa Casa de Saúde do nosso país e 
quem sabe sentir um pouco na pele e ver como os doentes (poderia chamar de pacientes, mas neste caso teria que ser em outro sentido. Paciente 
de ter PACIÊNCIA com a falta de respeito com o ser humano, principalmente os menos favorecidos) e não considerá-los como números ou como 
pessoas que não têm mais jeito. Estas pessoas gritam de dor, dor física e também por pensar nos filhos, pais, irmãos e amigos que deixarão e nos 
sonhos que não existirão mais. QUANTO AOS 2.880.924.401,13 GASTOS EM 5 ANOS COM *SAÚDE*, QUE TAL FAZER UMA ANÁLISE DOS GASTOS DO 
GOVERNO, QUE ULTRAPASSAM A CASA DOS BILHÕES POR ANO. É OU NÃO É UMA VERGONHA!! 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Na verdade não tive, porque o SUS é tão precário que nem mesmo a cirurgia para retirada de CEC da 
minha avó foi liberada. Isso depois de 4 meses de espera. Aí eu me pergunto. Será que é o Câncer mesmo que mata? , Positivo: Informado acima 
(Item 8.1), Negativo: Informado acima (Item 8.1)

3ª - Não
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16/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Muitos pacientes morrem esperando a medicação via ministério público. A maior parte dos pacientes com melanoma estão no Sistema 
único de saúde. 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Ipilimumabe, pembrolizumabe, nivolumabe, vemurafenibe. , Positivo: Ipilimumabe - redução das lesões 
metastáticas e melhora da qualidade de vida. Nivolumabe - boa tolerenacia ao tratamento e resposta clínica Pembrolizumabe - boa tolerância, boa 
posologia e resposta clínica. Vemurafenibe - importante redução das lesões metastáticas , Negativo: Ipilimumabe - nefrite Pembrolizumabe- 
hipotireoidismo Nivolumabe - reação infusional Vemurafenibe - diarreia 

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Dacarbazina Paclitaxel , Positivo: Dacarbazina - estabilização da doença temporariamente Paclitaxel - 
estabilização da doença temporariamente , Negativo: Dacarbazina - náuseas e vômitos. Rápida progressão em alguns casos Paclitaxel - alopecia, 
neuropatia induzida por quimioterapia

16/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Já tive câncer e sou a favor de tratamento digno pelo SUS. Meu oncologista discorda da decisão, portanto eu também discordo

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, A terapiía, dio um resultado muito melhor que as terapías convencionais. Melhorando mais rapidamente e favoreciendo o estado 
psíquico do paciente. 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Dabrafenib e cometinib, Positivo: Remissão de metástases em lifonodo e figado, Negativo: Ninguno

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Todo medicamento caro, experimental ou que dependa de receita médica tem que ser disponibilizado gratuitamente no SUS

2ª - Não

3ª - Não
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16/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, A grande incidências de câncer de pele que podem ser tratados

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Já tive 2 melanomas (1 Nível 2 e outro inicial), tenho de tomar várias precauções para prevenir um possível novo melanoma. Hoje 
tenho plano de saúde pela empresa, mesmo assim tenho que arcar com o custo da dermatoscopia digital e mapeamento corporal. Estudo muito 
sobre o assunto e me intero das pesquisas sobre melanoma constantemente. É indiscutível a eficácia muito maior da imunoterapia e terapia alvo no 
caso de melanoma metastático e micrometastatico! Podendo ofertar a cura ou a sobrevida muito maior de pacientes de nível 3 ou mais.

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Exame de dermatoscopia digital e mapeamento corporal trimestral., Positivo: Esse exame detectou muito 
precocemente meu segundo melanoma, pois a comparação de imagens hiper ampliadas detectou um comportamento ruim de um sinal na pele, que 
foi retirado precocemente e evitou outras cirurgias e piora do.quadro que poderia ter.se dado rapidamente e me condenado. Acredito que toda 
pessoa muito clara, com histórico familiar de melanoma ou paciente, deveria ter direito ao exame, inclusive. E o uso desses medicamentos em 
avaliação pode sim, salvar vidas, são uma nova alternativa que tem se mostrado muito eficaz pra esse tipo.de neoplasia!, Negativo: Nenhum.

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Tenho experiência própria na família e vejo a necessidade do medicamento para a manutenção da vida do paciente

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nivolunabe, Positivo: Procedimento simples é eficiente sem nenhum efeito colataral, Negativo: 
Nenhum

3ª - Não

16/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: docetaxel, cisplatina  transmumabe, xeloda, doxorubicina, taxol, kadcyla, Positivo: edtabilidade da.doenca, Negativo: 
efeitos dr quimiotetapicos

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Não Concordo e Não Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Não concordo

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Se terapia antigas omo quimio e radio são comprovadamente ineficazes, causando grande sofrimento ao paciente e ao seus familiares 
e desesperança, com menor espectativa de vida e com deteriorizaçao do estado emocional, espiritual, financeiro e tantas outras situaçoes sequer 
imaginadas por quem esta plenamente saudável. Sem mencionar os elevados custos com exames de imagem, recursos hospitalares,que impactam 
diretamente a sociedade e entidades governamentais gerando afastamentos no trabalho, aumento do número de pagamento de pensões e 
consequentemente morte.  Se isso não justifica então entendo que provavelmente l que impede esta liberação é o desconhecimento do que ocorre  
com estes pacientes ou acordos rentáveis com laboratórios envolvidos com terapias, para tratamento, ultrapassadas. Tudo isso impede além da 
geração de riqueza com pessoas saudáveis e agradecidas com todos aqueles a quem com seu voto ajudou a colocar no lugar de poder que neste 
momento  (está), mas que no próximo segundo pode estar do outro lado: necessitando desta ou de outras terapias. Temos um grande orgulho de 
sermos brasileiros, inteligentes e perfeitamente capazes de evoluir todos os campos da medicina e áreas afins,, produzindo profissionais médicos 
com a liberdade de decidir pelo melhor tratamento já que sabem que as terapias atuais são ultrapassadas. Enfim ainda acredito que acordos entre 
SUS e laboratórios podem se lícitos e perfeitamente vantajosos para ambos os lados e ainda causar no fato de saberem que estão oferecendo o 
melhor e contribuindo para o progresso e desenvolvimento de tecnologias seja na área da saúde ou outras. 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Conversando com o médico assistente que e explicou as poucas ou nenhuma  possibilidade de cura e 
todos os efeitos colaterais com a quimio e a radio,  não garantindo expectativa de vida nem de um ano e se isso ocorrer ,ocorrerá  com enorme 
sofrimento indo contra os princípios básicos do que preconiza o SUS, Positivo:   Com a leitura de pesquisas que mostram índices de cura com 
tratamento através da imunoterapia , Negativo: Como citado  nos comentários explico resumidamente os efeitos diria assustadores com cirurgias 
que envolvem amputações, longo tempo de recuperação, improdutividade, perda de valores humanos, ao szber  que medicamentos ultrapassados 
como quimio e radio nao dadâo a chance de se tentar outra forma, mais inovadora  para tratar melanoma metastatico de  pulmâo

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Cirurgias, enxetos e sua longa recuperaçao, exames tomográficos com contraste, muitas consultas e 
retornos médicos para depois saber que o tratame tô oferecido atualmente pelo SUS não cobre e altamente aquele que pode trazer resultados 
positivos , Positivo: Melhor expectativa de vida Com qualidade física, mental. Espiritual,  profissional e tudo o mais que um cidadão, contribuinte e 
gerador de riquezas, merece, Negativo: Alteraçao da dignidade,  exposição ,e vencendo tudo isso chegar no momento da outra fase do tratamento , 
que poderia eliminar o câncer que o está consumindo, não poderá ser realizada porque o  SUS não autoriza

16/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Precisamos ofertar o tratamento a todos, O SUS é universal.

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Não Concordo e Não Discordo, Antuérpia tem ajudado pessoas

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nivolumabe, Positivo: Tem ajudado bastante, Negativo: Não conheço

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Sou a favor da terapia 

2ª - Não

3ª - Não
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16/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, TODOS TEM DIREITO    AOS MEDICAMENTOS  QUE A  MEDICINA APROVA 

2ª - Não

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: EXERESE CIRURGICAS  IMIQUIMODE TOPICO EM METASTASES ANTES DO APARECIMENTO DOS 
IMUNOBIOLOGICOS, Positivo: IMIQUIMODE POUCOS RESULTADOS  EXERSE CIRURGICA DA LESÃO INICIAL SEMPRE INDICADA  , Negativo: O 
IMIQUIMODE FOI UTILIZADO POR RECOMENDAÇÃO DE COLEGA QUE ACOMPANHAVA O PACIENTE NO HOSPITAL AC CAMARGO

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, O tratamento tem sido efetivo e realizado pelos planis de saude . Porém a grande maioria dos brasileiros nao tem acesso a saude 
suplementar . E esta na nossa constituição que é  devet e responsabilidade  do estado zelar oelo bem estar do cidadão  . Que o mesmo tem bia 
saúde e bem estar para execução  dos seus deveres .

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Se os médicos oncologistas são favoráveis, não justifica a retirada dos medicamentos.

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, é um absurdo  o não fornecimento desses medicamentos , são medicamentos importantes que podem e vão contribuir muito para 
aqueles que necessitam .

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, comprovadamente eficientes, até mesmo os planos de saúde já aprovam o tratamento com estes medicamentos

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Pembrolizumabe, Positivo: Melanoma metastático - prevenção de novas metástases, Negativo: Não 
houve

3ª - Sim, como paciente, Qual: melanoma Clark III Breslow 0,6 . Cirurgia de ampliação de margens e acompanhamento trimestral, Positivo: Margens 
limpad, Negativo: Cicatrizes, depressão e ansiedade

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, São medicamentos necessários ao tratamento. É um direito social.

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Tamoxifeno, Positivo: Cura. Esperança., Negativo: Nenhum.

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Se tem maior eficácia, tem que ser incorporado ao SUS

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Se é o tratamento com melhor eficácia, tem que ser incorporado ao sus

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Os resultados obtidos com essa medicação fazem diferença na sobrevida dos pacientes segundo vários estudo da literatura médica.

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O mecanismo de ação associado à terapia-alvo funcionam como uma droga de resgate para os pacientes de Melanoma Avançado ou 
Metastático. Nesta fase da doença, como não restam muitas opções de tratamento, as drogas citadas atuariam na recuperação imediata deste 
paciente, impedindo o rápido avanço da doença, e dando mais meses de sobrevida livre de progressão, com qualidade de vida. A terapia vigente 
disponível no SUS para este perfil de paciente é ineficiente e não mantém sua performance status, sendo assim, o paciente não tem chance de ter 
mais tempo de vida com qualidade e progride rapidamente.

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, São remédios mais atuais e com mais resultados na qualidade de vida dos pacientes.

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Pesquisas comprovam que é o tratamento mais eficaz, então deve ser incorporado ao SUS

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Tem que ser incorporado, é o melhor tratamento, segundo pesquisas

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Terapia-alvo e imunoterapia são terapias consolidadas. Com elas, pela primeira vez se falou em cura do melanoma metastático. O 
melanoma tem incidência difusa entre todas as faixas etárias e, portanto, atinge pessoas economicamente ativas. O tratamento e a reabilitação 
dessas pessoas ao mercado compensa os custos das medicações, devido à alta taxa de anos perdidos pela doença. Ademais, é possível parceiras com 
a indústria, tal qual o governo do Estado de SP fez em 2016 com a Merck, fabricante do Pembrolizumabe.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Pembrolizumabe, Positivo: A medicação possui taxas de respostas avaliadas pelo pelo RECIST de mais de 
70%. Dos respondendores, grande parte entram em platô na curva de sobrevida, pois a doença se estabiliza ou não volta, no caso das respostas 
totais. Mantendo-se estáveis, inclusive, após mais de anos sem novas aplicações da imunoterapia., Negativo: A maioria das RAM são minors, como 
enterites, tireiodites ou dermatites, sendo contornadas com doses baixas de corticoides ou conduta expectante.

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Se é o melhor tratamento, tem que ser incorporado ao SUS

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Já ficou evidente por estudos que esta terapia alvo aumenta a chance de vidas dos pacientes com melanoma, que é o tipo mais grave 
de câncer de pele, pois tem alto potencial de causar metástase. 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Todo ser humano, tem direito a tratamento medico e medicação independente de qualquer tipo de raça ou credo. Isto é lei. Lei é para 
ser cumprida. 

2ª - Não

3ª - Não
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16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, A população precisa de alternativa para vive com qualidade de vida

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Se é o melhor tratamento, tem que o SUS incorporar

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, É imprescindível que o SUS incorpore tais tratamento para evitar o agravamento da doença e dar uma melhor chance de cura aos 
pacientes. Nosso país é tropical e praticamente estamos expostos ao sol durante todo ano. A população de baixa renda não usa proteção adequada 
e nem consegue realizar um tratamento adequado. Saúde é um direito de todos e o acesso aos tratamentos deve ser universal.

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Essa terapia mostra os novos rumos do tratamento contra o câncer. Tratamentos mais eficientes e efetivos, com menos danos para o 
paciente. 

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Interessado no tema 1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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14/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Familiares tem usado essa terapia com sucesso, entendo que esse recurso tem que ser oferecido pela rede pública

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, É um tratamento que comprovadamente ajuda os pacientes. Sem ele os pacientes têm um prognóstico de vida curto e de baixa 
qualidade. Não tenho melanoma, mas fui diagnosticada com câncer de mama e a terapia alvo específica para meu caso (HER2 positivo) está me 
ajudando imensamente, por isso sou a favor da incorporação de terapias alvo no SUS. 

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Pembrolizumabe, Positivo: Ausencia de novas mestateses e aumento de sobrevida, Negativo: Vitiligo

3ª - Não

14/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Dacarbazina, Positivo: Nenhum, Negativo: Pouco controle da doença

14/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Eu tenho uma familiar que utiliza o medicamento pembrolizumabe por aval da justiça. Estamos a espera do medicamento de terapia-
alvo. A adição do tratamento de terapia-alvo ao SUS ajudaria muito no tratamento da minha familiar. Atualmente, foi preciso entrar na justiça 
novamente para conseguirmos o novo tratamento, por terapia-alvo. Ainda esperando conclusão na justiça. No momento, continua o tratamento 
com o medicamento pembrolizumabe, porém não está com resultados aceitáveis. Com a terapia-alvo no SUS beneficiaria tanto a minha familiar, 
tanto mais de cinco mil brasileiros boa hoje e outros futuros cidadãos.

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Só quem já participou na pele sabe o sacrifício que é estar la.

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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14/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Todos têm o direito à vida e igualdade nos recursos médicos que possibilitam a qualidade e chances de vida!

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, A terapia-alvo para alguns pacientes é a única terapêutica possível e é a esperança de famílias de pacientes que adquirem este terrível 
diagnóstico que é o melanoma

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: vemurafenibe, Positivo: bom resultados com melhora de sobrevida e qualidade de vida, Negativo: -

3ª - Não

14/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, A não incorporação das novas terapias, implicam em custos aos cofres públicos e sofrimento e morte prematura do cidadão brasileiro, 
com os direitos previstos na constituição Brasileira. 

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Esses medicamentos podem melhorar a qualidade de vida e aumentar a sobrevida dos pacientes com melanoma. Sou a favor.

2ª - Não

3ª - Não
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14/01/2020 Paciente 1ª - Não Concordo e Não Discordo, Não concordo, pois como paciente oncológica, tenho direito a vida, assim como todo e qualquer paciente. Temos 
direito a recursos para combatermos o câncer.

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Sou paciente oncológica há mais de seis anos e já fui diagnosticada três vezes com câncer, o que me tornou uma 
paciente de câncer metastático. Sendo assim, já fui submetida a duas cirurgias de retirada de câncer, dois protocolos de quimioterapias, 
radioterapias, hormonioterapias (em que já foi trocada a medicação três vezes, com o intuito de bloquear a doença). Ainda faço, desde o início de 
2016, aplicações de Zometa para calcificar as lesões ósseas., Positivo: Cirurgias: quadrantectomia e mastectomia, me livraram dos tumores. As 
sessões de quimioterapia e radioterapia, assim como a hormonioterapia com as medicações Anastrozol, Aromasin e Tamoxifeno ( que foram 
trocados, buscando uma maior segurança no Tratamento Oncológico), ajudando assim, no controle e bloqueio de episódios novos da doença e as 
aplicações do Zometa, que ajudam na calcificação das lesões nos ossos., Negativo: Considero as reações adversas pontos negativos. Mas tenho uma 
equipe ótima cuidando de mim. E minha Médica Oncologista têm me ajudado com medicamentos.que me auxiliam com esses efeitos colaterais.

14/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Todos têm o direito à vida e igualdade nos recursos médicos que possibilitam a qualidade e chances de vida!

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Essas medicações são de suma importância para uma sobrevida com qualidade de vida para os pacientes

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Minha esposa foi acometida pelo melanoma. A doença foi diagnosticada no estagio 2, com gânglios apresentando metástase. fez 
cirurgia de esvaziamento e viveu 3 anos sem sintomas, mas houve recidiva após esse período. Não apresentava mutação BRAF,  fez quimioterapia 
convencional sem sucesso e com o avanço da doença recebeu imunoterápicos via plano de saúde. Infelizmente as substancias não foram efetivas e 
ela veio a óbito.  

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Ipilimumabe e nivolumabe., Positivo: Acho que os medicamentos não foram efetivos no caso da 
minha esposa, pois não impediram a progressão da doença. Como o melanoma apresenta muitas variações, não se deve tirar a oportunidade dos 
pacientes receberem os tratamentos mais modernos e com maior potencial de resposta., Negativo: Não sei se devido a efeitos colaterais do 
tratamento com imunoterápicos, a progressão da doença ou a outros medicamentos que utilizava, fraqueza progressiva, perda de mobilidade, 
perda de memoria até que veio a óbito. 

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Quimioterapia convencional para melanoma., Positivo: Não houveram efeitos positivos., Negativo: 
Progressão da doença, apesar do tratamento com quimioterapia convencional.

14/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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14/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, A não incorporação das novas terapias, implicam em custos aos cofres públicos e sofrimento e morte prematura do cidadão brasileiro, 
com os direitos previstos na constituição Brasileira. Sabemos através de inúmeros estudos com grande base, que as terapias existentes disponíveis 
no momento são ineficazes.

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Interessado no tema 1ª - Não Concordo e Não Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, A incorporação de biológicos no tratamento do Melanoma metastático viria beneficiar inúmeros pacientes que sofrem desta doença 
agressiva e devastadora, oferecendo mais alternativas de tratamento e perspectiva de melhor sobrevida.

2ª - Não

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Exérese cirúrgica da lesão primária., Positivo: Tentativa de erradicação da doença., Negativo: Ausência de 
efeito sobre a doença metastático já instalada. 

14/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, o paciente precisa ter o direito e acesso ao medicamento de ponta para sua sobrevida. As terapias inovadoras e a imunoterapia vem 
dando ao paciente uma qualidade de vida e muitas vezes uma remissão da doença

2ª - Sim, como paciente, Qual: como paciente de Ca de mama tive acesso a imunoterapia (trastuzumabe)minha contribuição nesta consulta publica 
é como portador de doença crônica, que sabe o quanto é importante os pacientes terem acesso ao tratamento de qualidade, Positivo: graças ao 
acesso ao medicamento minha doença está estabilizada, , Negativo: nada a declarar

3ª - Não
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14/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Meu nome é Rafael, tenho 32 anos e sou portador de melanoma metastático BRAF mutado. Escrevo esse comentário como paciente, 
mas sem perder de vista meu lado profissional de saúde. Sou médico oncologista pediátrico e estou em tratamento há quase 18 meses. Com a 
descoberta do tumor (gânglio parotídeo com sítio primário oculto), fui submetido a cirurgia para ressecção do linfonodo e radioterapia local. Realizei 
adjuvância com Pembrolizumab por cerca de 6 meses e, devido ao surgimento de novo gânglio acometido, estou há cerca de 1 ano com terapia-alvo 
(Dabrafenib + trametinib). Ao longo desses 18 meses tive pouquíssimos efeitos colaterais. Consegui manter minha rotina e posso trabalhar todos os 
dias. Foram raros os dias em que tive algum mal estar e tive que parar de trabalhar e produzir. Isso seria inimaginável caso estivesse recebendo 
tratamentos convencionais. Após 18 meses, estou saudável e em remissão (ultimo PET sem sinais de doença após terapia-alvo). Do ponto de vista 
científico, não há dúvidas da superioridade desses métodos de tratamento. Ao se negar a oferecer essas modalidades terapêuticas aos pacientes 
(terapia-alvo e imunoterapia), o SUS ignora seu princípio de universalidade, negando também o artigo 196 de nossa carta-magna, segundo o qual "a 
saúde é direito de todos e dever do Estado". Ora, sendo a saúde direito de todos, como explicar que apenas uma parcela dos pacientes pode ter 
acesso a essas terapias comprovadamente eficazes? E os cidadãos que não possuem planos de saúde e dependem apenas do SUS, seriam eles menos 
dignos? Negar acesso a essas tecnologias é não apenas anacrônico, visto submetê-los a terapias ultrapassadas nesse sentido, mas também 
discriminatório. Há que se considerar ainda que, embora de alto custo, tais medicamentos têm impacto significativo na qualidade de vida, reduzindo 
sintomas, permitindo que os pacientes continuem ativos e produtivos. Pacientes mais ativos e em melhor estado internam menos e custam menos a 
longo prazo. Isso também deve ser levado em contaFinalizando esse pequeno relato, em que compartilho minhas experiências como profissional de 
saúde e paciente, pedindo, uma vez mais, que essa recomendação NÂO favorável seja revista, em prol de todos os pacientes que, dependendo 
apenas do SUS, não têm a mais ninguém senão ao Estado para garantir sua dignidade e qualidade de vida, direitos fundamentais do ser humano 
amplamente garantidos em nossa Constituição.

2ª - Sim, como paciente, Qual: PembrolizumabDafrafenib + Trametinib, Positivo: Efeitos colaterais mínimos. Os tratamentos acima mencionados 
permitem ao paciente manter um grau de atividade e qualidade de vida inimagináveis para quimioterapia convencional, Negativo: Alto custo 

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: PembrolizumabDafrafenib + Trametinib, Positivo: Altas taxas de resposta objetiva, com reduções 
impressionantes de carga tumoral com efeitos adversos mínimos. Medicações muito bem toleradas pelos pacientes, Negativo: Alto custo 

14/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

19/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Interessado no tema 1ª - Não Concordo e Não Discordo, As pessoas tem direitos BÁSICOS, e saúde é um deles. Sabemos que a terapia alvo e imunoterapia são as apostas 
para pacientes com câncer. O tratamento do câncer está mudando e se a rede privada tem toda tecnologia, o SUS deve ter. 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Se existe um tratamento, deve aplica-lo na forma mais eficiente.

2ª - Não

3ª - Não
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21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Se existe um tratamento, deve aplica-lo na forma mais eficiente.

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Já foi comprovado que há grande melhora na qualidade de vida dos pacientes.  E casos de que a doença foi controlada

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Ipilimunabe, nivolunabe, Positivo: Controle qto a progressão da doença , Negativo: Não houve, muito 
melhor o tratamento com a imunoterapia do que radioterapia e quimioterapia. 

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Radioterapia e quimioterapia , Positivo: Nenhum. Além do quê  no caso do melanoma,  sabemos que 
é um tratamento paliativo.  E muitas vezes só torna a doença mais agressiva  , Negativo: Dores e todos os efeitos colaterais  (internações constantes,  
anemia,  vômitos, Baixa imunidade) 

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

19/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Esse tratamento é a única chance que temos para uma sobre vida mais digna e sem sofrimentos.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Já tomei 6 doses de Ipilimumabe e 22 de Nivolumabe, Positivo: Eu tinha 7 tumores espalhados, tudo por conta do 
Melanoma que eu tinha ou tenho desde 2003, os exames de PET CT e as Tomografias foram mostrando a eficiência dos medicamentos, eles foram 
agindo e os tumores diminuíram até sumir.  , Negativo: Diante dos efeitos positivos dos remédios em questão, os efeitos negativos são bem fracos: 
Fadiga extrema, falta de apetite, enjoos pontuais e efeitos colaterais que qualquer outro medicamento pode proporcionar.

3ª - Sim, como paciente, Qual: Fui operado em 05/2004 para extirpar o Melanoma atras de minha coxa esquerda, três meses depois fiz uma 
Linfodenectomia inguinal, depois de 4 anos apareceu um tumor no Retroperitônio que também operei e fiz uma Linfodenectomia ilíaca. depois de 
tudo isso foi que apareceu outro tumor no tórax, mas não no tecido pulmonar e foi atestado de inoperável, daí o diagnóstico médico da 
Imunoterapia que cumpri até 2017., Positivo: As Cirurgias foram providenciais, não tinha nenhuma outra maneira de cura, pelo menos na época, é 
de se pensar que se o dermatologista tivesse tirado material para biópsia com a margem errada eu não teria nenhuma chance. , Negativo: Sofri 
muito com o pós operatório das cirurgias, mas nada que não aconteça em qualquer tipo de procedimento mais sério.

21/01/2020 Secretaria Estadual de 
Saúde

1ª - Discordo, Hoje está disponível no SUS apenas a primeira linha de tratamento para as referidas doenças. A prática clínica e estudos apontam 
sobrevida global desses pacientes com o arsenal da consulta pública. Temos em Goiás uma alta prevalência de casos de Melanoma. O valor dos 
medicamentos, das novas tecnologias não cabem dentro do valor da APAC ONCO o que acaba onerando o Estado por ações judiciais. 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Vemurafenibe, Ipilimumabe, Nivolumabe, Pembrolizumabe ., Positivo: Relatos de pacientes, afirmam 
melhora na qualidade de vida e controle da evolução da doença. , Negativo: Morosidade entre o diagnóstico e o início efetivo do tratamento com os 
referidos medicamentos.

3ª - Não
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19/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

19/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, É fundamental para os diagnósticos tardios que a população usuária do SUS também tenha acesso porque, inclusive, além de 
recomendado pagamos os impostos, portanto, devemos ter direito a esse benefício

2ª - Não

3ª - Não

19/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Os pacientes merecem bons medicamentos. 

2ª - Não

3ª - Não

19/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Os medicamentos disponiveis pelo Sus como Interferon e Dacarbazina para o tratamento do melanoma metastatico não são eficientes 
é o que indica as pesquisas, em mais de 90% dos pacientes que fazem o tratamento com  essas medicações não respondem ao tratamento ,  o que 
pode aumentar a progressão da doença, podendo levar o paciente a óbito. Isso temos testemunhado  em grupos de rede social. Por isso pedimos a 
incorporação da Terapia alvo e da pImunoterapia no Sus, pois esses são os tratamentos mais modernos , eficazes, com menos efeitos colateriais e 
que garantem uma sobrevida maior aos pacientes. Solicitamos também audiência publica.

2ª - Sim, como paciente, Qual:  Em  12/04/19, fiz apenas cirurgia de linfadenectomia radical axilar esquerda por melanoma metastatico. , Positivo: 
Com a cirurgia,  como o linfonodo sentinela  foi positivo, tive que fazer o esvaziamento da axila,  evitando  que a doença volte no mesmo lugar e 
atinge outros linfonodos regionais., Negativo: O braço fica inchado, o que a longo prazo pode causar linfedema. Não foi prescrito  nenhuma 
medicação ou outro tipo de tratamento, apenas acompanhamento   que iniciou de 3 meses, que passou para 6 meses, com exames de imagem, 
ressonância magnética de crânio, tomografias de tórax, abdomem,  pelve.  Sabemos que na rede particular quando a doença está nesse estágio 3 já 
é prescrito a imunoterapia ou terapia alvo para evitar a recidiva da doenca, que tem um risco em torno de 50%. E que no Sus neste estágio  oferece 
apenas o acompanhamento. Nos como pacientes do Sus, neste estágio não temos que esperar a metástase estar em outros órgãos para ter o direito 
a imunoteapia. Já teria que estar incorporado no estagio 3, após a cirurgia de linfadenectomia.  Caso o contrario é colocar nossa vida em risco.

3ª - Não

15/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Se é para salvar vidas, não há porque não incorporar tais terapias ao SUS. Talvez tais terapias reduzam o tempo de hospitalização 
desses pacientes e, a longo prazo, seja financeiramente melhor para o SUS, já que este parece ser o maior empecilho para a incorporação daquelas.

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, o sus não disponibiliza tratamento adequado para o melanoma

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Todos devem e merecem ter acesso aos novos tratamentos funcionais e atuais.

2ª - Sim, como paciente, Qual: ipilimumabe, nivolumabe, Positivo: Diminuição dos tumores e eliminação, Negativo: Alergia cutânea

3ª - Sim, como paciente, Qual: Radiocirurgia, Positivo: Eliminação do tumor, Negativo: Queda de cabelos

14/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Interessado no tema 1ª - Concordo, É dever do Estado ao SUS  garantir a terapia e imunoterapia , assim como atuar na prevenção desse tipo de câncer que possui uma 
enorme incidência entre os brasileiros e de modo gera de baixa ou sem nenhuma renda.

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Todos tem o direito a medicamento funcionais e atuais.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: ipilimumabe, nivolumabe, Positivo: Diminuição dos nódulos e desaparecimento, Negativo: Alergia 
cutânea

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: radiocirurgia, Positivo: desaparecimento, Negativo: queda de cabelo

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Discordo, porque já tive um primo com melanoma.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: prebroluzumabe, ipilimumabe e Nivolimabe, Positivo: Ajudou milagrosamente a viver mais 5 anos, 
Negativo: A insônia e a indisposição

3ª - Não

21/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Pagamos impostos e temos direito a todos os tipos de tratamentos. 

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, As pessoas morrem por falta destes protocolos destas novas substâncias.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Os imunotérapicos relacionados, com nomes fantasias de tanfilar e mekinist, Positivo: Estou muito bem, Negativo: 
Um pouco de ressecameNto na pele.

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Um amigo Com melona teve sobrevida milagrosa de cinco anos.Os mendicamentos utilizados foram os: nivolumabe, ipilimumabe e 
prebroluzumabe.Assim, acredito que seria muito bom se os pacientes do SUS tivessem os tratamentos mais novos para MELANOMA.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: nivolumabe, ipilimumabe e prebroluzumabe, Positivo: Um amigo Com melona teve sobrevida 
milagrosa de cinco anos.Os mendicamentos utilizados foram os: nivolumabe, ipilimumabe e prebroluzumabe.Assim, acredito que seria muito bom se 
os pacientes do SUS tivessem os tratamentos mais novos para MELANOMA., Negativo: Não sei informar

3ª - Não

21/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, não há tratamento eficaz no SUS. Os tratamentos disponíveis com quimioterapia apresentam respostas anedóticas. 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Apresentaram Respostas bem melhores que os tratamentos disponíveis no SUS, Positivo: Apresentaram 
Respostas bem melhores que os tratamentos disponíveis no SUSPoucos efeitos adversos, Negativo: Custo alto

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: dacarbazina, Positivo: nenhum, Negativo: pouquissima resposta ao tratamentotoxicidade 

21/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, O acesso a tratamentos e medicamentos deve ser para todos, sem exceção.

2ª - Não

3ª - Não
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21/01/2020 Sociedade médica 1ª - Discordo, O melanoma representa um subtipo de câncer de pele diagnosticado em aproximadamente 6200 pessoas por ano no Brasil, conforme 
estatísticas do Instituto Nacional do Câncer (INCA). Ainda que não figure entre os tumores de pele mais frequentes, trata-se de um dos mais letais, o 
que ressalta a importância de programas de prevenção, diagnóstico precoce e tratamento adequados. Para pacientes com doença avançada, as 
opções de tratamento disponíveis até o começo dos anos 2010 se baseavam em quimioterapias convencionais (exemplo: dacarbazina), 
medicamentos com eficácia muito limitada, baixa chance de sucesso terapêutico e toxicidades muito pronunciadas. A partir de 2011, esse cenário foi 
drasticamente modificado por meio da introdução de novos medicamentos, tanto na forma da terapia-alvo quanto da imunoterapia. Agentes como 
dabrafenibe/trametinibe, vemurafenibe/cobimetinibe, pembrolizumabe, nivolumabe e ipilimumabe (ou a associação dos dois últimos) resultaram 
em ganhos sem precedentes aos pacientes, com reduções no risco de morte passando de 50% em diferentes estudos. O que se viu foram ganhos 
significativos em taxa de resposta (saltando de 10% com quimioterapia para 45-70% com os novos tratamentos), sobrevida livre de progressão e 
sobrevida global – como exemplo, a probabilidade de um paciente com melanoma avançado estar vivo em 3 anos saltou de menos de 15% com 
quimioterapia para mais de 45-60% com terapia-alvo ou imunoterapia. Convém salientar, também, a possibilidade de respostas sustentadas, 
sobretudo com uso da imunoterapia, o que pode corresponder à cura em uma parcela não desprezível de pacientes. Hoje, esses medicamentos são 
considerados mundialmente como tratamento padrão para pacientes com melanoma avançado, inclusive todos já possuem registros no Brasil junto 
à Agência Nacional de Vigilância Sanitária (ANVISA). Todavia, apesar do indiscutível benefício para os pacientes, tais avanços não foram 
uniformemente incorporados ao Sistema Único de Saúde (SUS), onde a antiga quimioterapia convencional ainda permanece como tratamento 
padrão na maior parte do país. Logo, todos os pacientes com melanoma avançado que dependem do SUS ainda sofrem com tratamentos de alta 
toxicidade e principalmente, com eficácia muito limitada.Apesar do impacto orçamentário significativo apresentado no relatório, o que justificou o 
parecer negativo da CONITEC, é clara a necessidade da incorporação de novas tecnologias consideradas revolucionárias para os pacientes com 
melanoma avançado tratados pelo SUS. Além disso, nivolumabe e pembrolizumabe submetidos pela SBOC estão presentes na lista de medicamentos 
essenciais da Organização Mundial de Saúde (OMS), lista que deve ser seguida por todos os países membros das Nações Unidas, incluindo o 
Brasil.Como apresentado, a SBOC submeteu à CONITEC em Dezembro de 2019 dois dossiês completos que incluem uma avaliação independente, 
centrada, sobretudo no uso da imunoterapia, sendo os medicamentos pembrolizumabe e nivolube, os medicamentos que a SBOC acredita que 
devam fazer parte do sistema público de saúde, com máxima urgência, como orienta a OMS. No mesmo período, em 2019, a SBOC fez uma sugestão 
do que considera o mais racional, que a consulta pública fosse suspensa, interrompida ou prorrogada, para que a análise preliminar da CONITEC 
levasse em consideração uma análise conjunta e assim mais completa, com os dossiês da SBOC e não tendo só como base um único dossiê de um 
único medicamento submetido pelo detentor de seu registro.A SBOC acredita que essa é uma discussão muito mais ampla com a Sociedade civil, e, 
apesar de não ter conseguido obter o cenário ideal, com a análise de seus dossiês no relatório preliminar, pedimos que seja feita uma analise 
aprofundada de todo o dossiê da SBOC já submetido, para o relatório final. Assim, anexamos nossos dossiês novamente na presente consulta. A 
SBOC parabeniza a iniciativa do governo pela avaliação dos imunoterápicos e das terapias-alvo e por reconhecer os grandes benefícios desses 
medicamentos para os pacientes brasileiros, mas o parecer desfavorável não pode, de forma alguma, ser o capítulo final dessa importante decisão. 
Essa consulta representa um grande momento para a história da Oncologia brasileira, e o Governo deve assumir um papel propositivo para a 
negociação de preços a fim de viabilizar a incorporação de medicamentos de alto custo. O Brasil pode e deve se valer de exemplos e colaborações 
nacionais e internacionais para que a Oncologia de nosso país não fique no passado, e um modelo viável seja concebido. Dra Clarissa 
MathiasPresidente da SBOC

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: - A SBOC conta com profissionais, tanto em sua diretoria, quanto em seus comitês de caráter consultivo, 
além de seus associados, com vasta experiência com o uso das novas modalidades de tratamento, a saber: - Vemurafenibe/Cobimetinibe- 
Dabrafenibe/Trametinibe- Pembrolizumabe- Nivolumabe (em monoterapia ou em associação ao Ipilimumabe) , Positivo: A SBOC conta com 
profissionais, tanto em sua diretoria, quanto em seus comitês de caráter consultivo, além de seus associados, com vasta experiência com o uso das 
novas modalidades de tratamento. Dentre os efeitos positivos, devem ser ressaltados: - Taxa de resposta superior à quimioterapia, chegando a 60% 
com imunoterapia combinada e 70% com terapia-alvo- Maior sobrevida livre de progressão- Maior sobrevida global- Possibilidade de respostas 
sustentadas/duradouras, com quase 34-52% dos pacientes vivos em 5 anos (versus <15% com quimioterapia usual)- Atividade confirmada em 
pacientes com metástases cerebrais, o que  pode ocorrer em até 70% dos pacientes com melanoma avançado. , Negativo: - Custo- Terapia-alvo: 
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eventos adversos como febre, rash, fotossensibilidade, complicações oftalmológicas, etc. , porém usualmente de fácil manejo com suspensões 
transitórias, - Imunoterapia: eventos adversos imunomediados, porém graves em menos de 15% dos pacientes com agentes anti-PD-1 em 
monoterapia, e manejáveis; a SBOC conta com diretrizes para o manejo de tais toxicidades. 

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: - Quimioterapia – Dacarbazina, Carboplatina/Paclitaxel, Positivo: Não há efeitos positivos relacionados ao 
uso da quimioterapia no melanoma. , Negativo: A SBOC conta com profissionais, tanto em sua diretoria, quanto em seus comitês de caráter 
consultivo, além de seus associados, com vasta experiência com o uso das novas modalidades de tratamento. Dentre os efeitos negativos, devem ser 
ressaltados:- Baixa eficácia- Ausência de impacto em sobrevida global- Toxicidades - Custos indiretos resultantes de hospitalizações para manejo de 
complicações relacionadas ao tratamento (exemplo: neutriopenia febril) ou à rápida progressão da patologia de base, além de anos potenciais de 
vida perdidos, custos indiretos resultantes da remoção do mercado de trabalho de pacientes jovens. 

21/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Sou paciente oncológica em tratamento de.melanoma.de coroide. Sei da relevância de novos medicamentos para um tratamento mais 
eficaz e que proporcione qualidade de vida aos pacientes.

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Braquiterapia, Positivo: Houve regressão significativa do tumor e preservação do olho , Negativo: Perda da visão 

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Desde 2010, o cenário do tratamento do melanoma metastático mudou radicalmente, mas as novidades não estão acessíveis a todos 
os pacientes brasileiros. Terapia alvo e imunoterapia e indicado no mundo inteiro como classe terapêutica de linha de tratamento do câncer, não 
mais quimioterapia.Discutir custos comparando a vida do paciente é muito grave.

2ª - Não

3ª - Não

21/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, A saúde é dever do Estado. Comprovadamente, o tratamento de melanoma com quimioterapia convencional não apresenta eficácia. 
Os novos tratamentos representa um avanço consideravel no tratamento de melanoma, sobrevida e melhor qualidade de vida. Todos os esforços da 
sociedade devem ser no sentido dr amenizar o sofrimento e garantir melhor qualidade de vida de quem padece dos problemas de saude graves 
como o cancer. Ao mesmo tempo que inclui esse novo tratamento no SUS, deveria ser aumentado o atendimento preventivo desse problema 
(marvacao de consultas mais ageis com dermatologistas, crioterapia em lesoes pre malignas, filtro solar para pessoas carentes) dessa maneira o sus 
reduzira os gastos oferecendo prevencao e tratamento mais eficaz.

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Concordo, Não há opção de tratamento disponível pela apac que tenha benefício em sobrevida para o paciente 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Todos acima , Positivo: Benéfico em todos os termos para paciente, alívio de dor , sobrevida e dignidade, 
Negativo: Nada 

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Pesquisa clínica , Positivo: Nada , Negativo: Nada 
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15/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, A melhora da qualidade de vida e sobrevida dos pacientes é impressionante.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Vemurafenibe, Positivo: Melhora das dores decorrentes das metástases, Negativo: Não ocorreram 
efeitos negativos.

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Cirurgia em casos iniciais., Positivo: Se tratado em fase inicial e de forma correta é curativo., Negativo: 
Em caso de não ocorrer retirada total da lesão, alta incidencia de metástases.

15/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Concordo, As imunoterapia para melanoma ainda não aumentaram a sobrevida dos pacientes nem melhora a qualidade de vida 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: cirurgia, Positivo: redução de algumas metastases, Negativo: erupções cutâneas

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: cirurgia, Positivo: retirada da lesão, Negativo: Não é curativo em.muitos casos

15/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Concordo, Os pacientes com melanoma, merecem uma esperança.Pois a quimio, está defasada , já não tem tanta eficácia.Se o governo tem 
condições de custear a medicação, não há necessidade de expor os pacientes a tratamentos que não sejam tão eficazes.Pra mim, é uma esperança 
muito grande, pois temos fé que meu ente querido, conseguirá ser beneficiado. Desde já , agradeço!!!

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: A quimioterapia, Positivo: O combate a células malignas., Negativo: O mal estar da quimioterapia. 
Enjoos, fraqueza, indisposição.

15/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Brasil é um dos países com maior incidência de melanoma no mundo. Desse modo, acredito que é dever do estado adotar tratamentos 
de ponta para aqueles que apresentam a doença e estão em faixa etária produtiva. Sugiro que seja criada  campanha maciça contra o melanoma, 
inclusive com distribuição gratuita de protetor solar para a população carente  nos meses de verão. E ampliar o atendimento e os  exames clínicos 
dermatológicos nas UBSs para ampliar o diagnóstico precoce.

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Cirurgia - fase 1 da doença., Positivo: Cura., Negativo: Não ocorreu efeito negativo. 

15/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, .Esse é atualmente o melhor tratamento com chances de cura.Quimio e radioterapia não são eficazes, mas danosos

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nivo +ipi, Positivo: Sem efeitos colaterais cutâneos. Ainda em tratamento.Alguns nódulos 
diminuíram.... , Negativo: Não há resultados comprovados de que a quimioterapia é melhor que a imunoterapia. 

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Apenas imunoterapia , Positivo: Ainda em tratamento, Negativo: Sem pontos negativos

15/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Câncer de pele é sério e o país tem o dever de colaborar no que for preciso e na forma que for necessária, não podemos dar as Costa 
sendo que existe esperança. A recomendação deve ser favorável.

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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15/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Precisamos sim incorporar novas tecnologias ao SUS e diminuir a distância temporal de tratamentos entre público e privado, que hoje 
se defasa em aproximadamente 15 anos. Os pacientes pagam seus impostos e têm o direito, pela constituição lei 8080/90, a receberem tratamento, 
que em oncologia, tem muitas melhorias não acompanhadas pelo SUS.  

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Pembrolizumab, Positivo: Bom controle da doença com bom perfil de tolerabilidade. Aumento de 
sobrevida global. , Negativo: Eventos imunomediados.

3ª - Não

15/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Para melanoma não há outra opção de mesma eficácia 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Todos os listados acima na questão de número 6, Positivo: Aumento da resposta clínica e aumento de 
sobrevida , Negativo: Apenas vitiligo

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Dacarbazina, interferon, Positivo: Pouca eficácia , Negativo: Pouca eficácia 

15/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Já disponível para quem pode pagar

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, A terapia alvo e imunoterapia tem resultados efetivos e aumento orçamentário significativo quando avaliado em custos farmacêuticos, 
mas se for avaliado em impacto social no tratamento do paciente com melanoma, evidencia uma economia em outros tratamentos da consequência 
de progressão da doença sistêmica provocada pela metástase em progressão; 

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Trabalhos em centros de referência mundiais mostram efetividade dessas medicações em melanoma metastático

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Vemurafenibe, dabrafenibe,  ipililumabe, pembrolizumabe, Positivo: Todos mostraram melhora do 
prognóstico a partir de protocolos institucionais em pacientes com melanoma metastático , Negativo: Todos demonstram toxicidade cutânea

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Cirurgia micrográfica de Mohs , Positivo: Curativa, Negativo: Poucos centros preparados, cirurgia 
inestética 

15/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Todos devem ter acesso a medicação que melhor trata a sua doença.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nivolumabe, Positivo: Possibilidade de seguir um tratamento de cancer, realmente efetivo para a 
doença, e principalmente sem efeitos colaterais proporcionando uma vida normal ao paciente. , Negativo: Não tivemos nenhum efeito negativo.

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nivolumabe, Positivo: Possibilidade de seguir um tratamento de cancer, realmente efetivo para a 
doença, e principalmente sem efeitos colaterais proporcionando uma vida normal ao paciente. , Negativo: Não tivemos nenhum efeito negativo.
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16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Aromasin , tratamento para CA de mama., Positivo: Melhorou., Negativo: Dor nas articulações.

15/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O melanoma é o câncer de pele mais letal que existe, e tem baixa taxa de resposta à quimioterapia. Os imunoterápicos têm tido uma 
taxa de resposta substancialmente melhor.

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Acompanhando o entendimento dos Grupos de Pacientes de Melanoma representados pelo Instituto Oncoguia e Melanoma Brasil, 
entendo que a total carência de opções terapêuticas efetivas no SUS podem condenar milhões de pessoas a morte caso faça seu tratamento na rede 
pública. A Dacarbazina, presente no SUS, não prolonga a vida dos pacientes e implica em toxicidades severas.É realmente necessário garantir tanto a 
terapia alvo como a imunoterapia aos pacientes de melanoma no SUS.  A potencialidade curativa dessas terapias poderá garantir que inúmeros 
brasileiros possam controlar sua doença e reinseri-los no mercado de trabalho trazendo mais mão de obra, mais produtividade que será gerada com 
estebincremento na sociedade economicamente ativa.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Dabrafenibe, Trametinibe e Vemurafenibe., Positivo: - Os três medicamentos garantiram qualidade de 
vida ao meu irmão.- Por serem medicamentos orais, trouxe mais tranqulidade, bem estar e boa resposta por parte do paciente.- Não limitou o 
paciente a nada. Ele continuou trabalhando e levando uma vida ativa., Negativo: - De vez em quando provocava um pouco de náusea, o que era 
facilmente combatido com o medicamento Vounau.

3ª - Não

15/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Esses medicamentos são fundamentais para o tratamento do melanoma avançado

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Vemurafenib, Positivo: Controle do quadro, Negativo: Lesões de pele

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: QT e imunoterapia com interleucina, radioterapia, Positivo: Ausente, Negativo: Muitos efeitos colaterais 
com ausência de resposta

15/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Na nossa Constituição Brasileira, está  escrito que todos nós,  brasileiros, temos direito à  saude, e deve ser garantida pelo Estado.

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, A terapia-alvo já se mostrou eficaz em diversos renomados estudos científicos e seu efeito colateral é muito menor ao paciente.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Imunoterápicos: ipilimumabe, nivolumabe, pembrolizumabe, Positivo: Redução metástases 
melanoma.Desaparecimento das metástases aos exames radiológicos (PET-CT)Diminuição ou mínimos efeitos colaterais., Negativo: Custo.

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Interferon., Positivo: Pouco ou nenhum efeito em doença metastática., Negativo: Muito efeito 
colateral.Pouca eficácia na doença metástica.
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15/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Deveria ser favoravel com as novas drogas para tratamento, sendo mais eficácia as novas doenças 

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Todos devem ter acesso ao medicamento que melhor trata a sua doença.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Nivolumabe, Positivo: Como paciente posso dizer que receber a imunoterapia (nivolumabe) fez com que eu passasse 
pelo tratamento do cancer de forma serena e focada. Não tive reação nenhuma a medicação o que me possibilitou seguir com a minha rotina de 
vida, inclusive trabalhando e sem sobras de dúvidas isso foi muito importante para mim e contribuiu para a minha recuperação., Negativo: Não vi 
efeitos negativos. Nenhum.

3ª - Não

15/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, A terapia-alvo nos estágios menos severos do melanoma é não só mais eficaz do que o tratamento da quimioterapia, mas também é 
mais barato. Curando a doença em um estágio no qual o tratamento é menos complexo, o governo poderia efetivamente cortar os gastos gerados 
pela custosa terapia dos pacientes com câncer avançado, além de reduzir o potencial sofrimento de muitos brasileiros.

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Procedimento de excisão de melanoma., Positivo: O procedimento foi rápido, simples e indolor. Os cuidados que tive 
que ter após o procedimento foram mínimos, apenas tomando maior cuidado com a higiene no local da incisão., Negativo: Desconforto no local da 
incisão por alguns dias.

15/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Os estudos mostraram evidentes benefícios em sobrevida global, qualidade de vida, menor toxicidade. Entende-se a toxidade 
financeira, no entanto, considerando que saúde é um direito constitucional, não deve ser negado aos cidadãos brasileiros. 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Todos, Positivo: Sobrevida global, sobrevida livre de progressão, comodidade (para os orais), menor 
toxicidade, Negativo: Custo.

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Interferon; Dacarbazina, cirurgia, Positivo: Cirurgia - possibilidade de cura quando doença localizada., 
Negativo: Interferon e Dacarbazina - baixa resposta, pequeno benefício clínico, toxicidade

15/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Esse terapias são o que temos de mais avançado no tratamento de doenças como o cancer de pele e apesar de jà estarem disponiveis 
na rede privada de saúde,as pesssoas que não possuem acesso ao mesmo(70% da população brasileira) não tem acesso aos tratamentos.Os avanços 
na Biotecnologia não podem ter classe social.

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Concordo, 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Imunoterapia, Positivo: Excelentes resultados, Negativo: Nenhum

3ª - Não
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15/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, O tratamento com terapia-alvo e imunoterapia são essenciais para evitar maiores lesões e perdas para os pacientes acometidos pelo 
cancer de pele. São doencas incapacitantes tanto fisicamente quanto psicologicamente. O tratamento via imunoterapia já apresentou resultados 
positivos e é uma salvação para pacientes que hoje vivem a margem da sociedade com uma condição de saúde danificada e que precisam esperar a 
doenca evoluir para quase uma situação de sem solucao para entao ter um apoio do sus. Esse tratamento evitaria estagios mais avançados da 
doença. Assim como o governo atua na prevenção de Diabetes, Pressão alta e demais doencas de risco. a imunoterapia irá tratar na prevencao de 
uma evolução mais danosa e letal dessas doenças. Inclusive se possivel ser extendido para portadores de Xeroderma Pigmentoso, uma doença rara 
que acomete seus pacientes a inúmeros casos de cancer de pele e poderiam ser tratados em seu estagio inicial. 

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Remoção cirúrgica, Terapia Foto dinamica., Positivo: Na remoção cirurgica, efeito positivo de bloquear o avanço de 
cancer de pele em graus mais baixos para nao chegarem a se desenvolver como melanoma., Negativo: Deformações no corpo e naface devido 
inumeras cirurgias, as vezes poderiam ser tratadas com imunoterapia e evitadas todas essas deformaoes e intervenções. Na Terapia Fotodinamica o 
resultado foi muito pior, o tratamento acelerou a propagação de novos tumores. nao sendo uma terapia recomendada para meu caso (Xeroderma 
Pigmentoso), sendo a imunoterapia ja testada em outros pacientes e tendo resultados positivos. porem devido o alto custo totalmente inviável de 
aplicá-la.

14/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, As novas medicações se mostraram eficazes no controle do melanoma metastático, sendo que até pouco tempo atrás não havia 
nenhuma opção que realmente funcionasse para esses pacientes. Mudou a expectativa de vida e sobrevida. 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Nivolumabe e dabrafenibe, Positivo: Paciente de 29 anos com melanoma metastático e recidiva após 2 
semanas de cirurgiao apresentou resposta terapêutica completa, com desaparecimento das metástases e está já 1 ano em seguimento comigo sem 
retorno da doença até o momento., Negativo: Não observei efeitos colaterais nessa paciente

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Interferon, Positivo: Nenhum, Negativo: Depressao, mudança brusca de humor, agressividade. Além de 
não funcionar mais do que o placebo.

14/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Existem evidencias cientificas importantes a favor que tem sido comprovadas pela resposta favorável de pacientes em todo mundo.

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Radioterapia indicada em paciente com metastasesAnalgésicos , Positivo: Diminuição de dores, com 
radioterapia de lesões metastaticas , diminuicao das metastases e alívio com repercussão do estado geral, com melhores condições de enfrentar 
imunoterapia com doença avançada. Analgesia , necessária por motivos óbvios., Negativo: Praticamente ausentes.

14/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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14/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Cirurgia dermatológica, exerese de melanoma e ampliação de margem, Positivo: Quando o melanoma 
não é invasivo somente a cirurgia é tratamento eficaz., Negativo: Quando o melanoma é metastático, somente a cirurgia não é suficiente.

14/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O SUS é a ferramenta ideal para dar suporte a este tipo de tratamento a esse problema que representa 1/3 dos casos de câncer no 
Brasil. Os custos praticamente condenam o paciente ou a situação financeira da família. Acredito que o CONITEC tem que não só mudar sua opinião, 
como deixar claro o porquê de sua postura atual.

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Para um tumor tão agressivo, é necessário que a população tenha acesso às novas terapias, que mudaram a perspectiva de sobrevida 
do melanoma.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Ipilimumabe e pembrolizumabe, Positivo: Mantiveram sobrevida em pacientes com metástase., 
Negativo: Alto valor da drogaPrurídermia

3ª - Não

14/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Não Concordo e Não Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Hoje à necessidade de um tratamento onde as pessoas possam ter a oportunidade de uma vida melhor. Já que existe um tratamento 
onde possamos ter uma expectativa fe vida por que não autoriza o tratamento para nós que temos esse tipo de enfermidade.

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Essas medicações são cientificamente comprovadas no tratamento do melanoma metastático. 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: terapia alvo e imunoterapia., Positivo: Regressão tumoral, temporária ou permanente, no melanoma 
avançado., Negativo: Não 

3ª - Não
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14/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Sou pesquisadora, pesquiso melanoma oral em cães. Uma espécie muito utilizada para o estudo de oncologia comprada. As 
medicações citadas tiveram efeitos benéficos em estudos clínicos, principalmente em pacientes que não responderam às terapias convencionais. No 
entanto, devido ao custo ainda é um tratamento elitista.

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, A terapia aumenta a chances de vida e cura do paciente e deve ser instituída pelo sistema único 

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, A imunoterapia e a terapia alvo são tratamentos que permitem ao Estado garantir o Art. 196 da Constituição Brasileira, que rege que a 
saúde é direito de todos e dever do Estado. Por isso, é fundamental que estes novos tratamentos sejam incorporados no SUS como tratamento de 
primeira linha do melanoma avançado não-cirúrgico e metastático. 

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Procedimento cirúrgico , Positivo: Terapia excisional como coadjuvante dos medicamentos citadosnesta 
proposta e como método diagnóstico , Negativo: As vezes sozinho ele não é eficaz.

15/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, A terapia tem evidencias cientificas de eficacia e segurança

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Não Concordo e Não Discordo, Acredito que deveriam disponibilizar um conteúdo sobre o tema para a população opinar sobre com mais clareza.

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Todo tratamento possivel deve ser disponibilizado para pacientes do SUS

2ª - Não

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Procedimento cirurgico, Positivo: Retirada de metastase, Negativo: Nenhum

15/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Não Concordo e Não Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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15/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Um amigo faleceu  exatamente 1 semana  depois de muito lutar pela VIDA.  Tratamento é caro e quem não tem condições de comprar 
o medicamento sofre muito mais. Necessário olhar a questão do SUS  ajudar com isso, pessoas estão morrendo!

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Todos, Positivo: Controle da doença, Negativo: Ler a bula. Já foram estudados e relatos por estudos 
anteriores

3ª - Não

14/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, A população precisa ter acesso a medicação realmente efetiva para o controle de sua doença. Isso evita anos potenciais de vida 
perdidas, gastos com complicações da doença.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: ipilimumabe, nivolumabe, Positivo: Controle da doença, Negativo: Custo

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Dabrafenib, interferon, imiquimode, Positivo: Tentativa de controle quando não havia opções mais 
efetivas, Negativo: Pouca resposta

15/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Na minha familia já  perdemos pessoas com esse tipo de câncer, o qual é muito agressivo e não tem chances de cura somente com a 
disponibilização  do tratamento atual. 

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Concordo, Preciso que forneça medicamento para meu padrinho, não temos condição de pagar, não queremos perder ele, não se nega um 
pedido desse a ninguém, por favor, NÓS PRECISAMOS.

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Paciente 1ª - Concordo, Me chamo edmoFaço tratamento do melanoma Estou precisando dessa medicação...Iniciei meu tratamento com quimioterapia mas 
não deu um resultado Positivo e ainda ficava ruim não conseguia nem trabalhar Encontrei um médico que me arrumou esse medicação de terapia 
Alvo amostras grátis me dei super bem parece até outra pessoa Consigo trabalhar normalmente vida normalSó que minha medicação está acabando 
o médico só tinha Medicação para dois meses  inclusive amanhã estou indo No servidor público ver se resolvo alguma coisaPor favor quem ler esse 
comentário se poder me ajudar agradeço Estou desesperado meu telefone é 11959520279 obrigado 

2ª - Sim, como paciente, Qual: Quimioterapia Atualmente com terapia alvo amostras grátis , Positivo: Sem dúvidas a terapia alvo é melhor , 
Negativo: Não me dei bem com quimioterapia ficava muito malCom a terapia me sinto bem...normal

3ª - Sim, como paciente, Qual: Terapia alvo , Positivo: Excelente tratamento , Negativo: Quimioterapia ruim
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15/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Num clima tropical é desumano deixar os acometidos destas doenças à míngua.

2ª - Não

3ª - Não

15/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Tais medicamentos agem mais rapidamente, até em tumores mais avançados,  aumentando a sobrevida consideravelmente. 

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Precisamos dar possibilidadecde tratamento mesmo que não  curativo. 

2ª - Não

3ª - Não

14/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Quem não tem plano de saúde deverá ter direito à terapia-alvo e imunoterapia pelo SUS.

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Procedimento: retirada cirúrgica de um melanoma em fase inicial., Positivo: O melanoma foi retirado a tempo e o 
procedimento salvou a minha vida em 2004. Como foi retirado em fase muito inicial, a cirurgia foi o tratamento indicado e não precisei fazer 
quimioterapia., Negativo: A cirurgia não teve efeitos negativos.

15/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, A terapia-alvo e a imunoterapia são boas opções inclusive de cURS para o melanoma metastatico bem usado na rede particular de 
saude. Inclusive evitará morbidade causada por essa neoplasia maligna. Apesar de sereme medicacoes caras, as complicações do melanoma são 
muito mais caras (internacoes, drenagens, sangramentos, convulsoes).

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Imunoterapia (ipi) e terapia-alvo. Paciente que tinha 0% de cura de melanoma metastático agora tem 
50% de chance de cura. , Positivo: Vide acima, Negativo: Efeitos colaterais cutaneos mas são leves. Sao tipos de “quimioterapias” que dão piucos 
efitos colaterais em comparação à quimioterapia convencional.

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Cirurgias paliativas d edeenagem de torax e neurocirugia para ressecar metastases cerebrais que geraram 
altos custos ao SUS., Positivo: Retardo da morte apenas., Negativo: Retardo do obito pq não dao chamce de cura.

18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Os pacientes do Sus devem ter a sua disposição tratamentos que aumentem tempo e qualidade de vida

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Procedimentos cirúrgicos , Positivo: Para casos não metastáticos ou em locais operáveis ok, Negativo: 
Desfiguração do paciente, complicações cirúrgicas, impossível de ser realizados em locais inoperáveis, impossível de realizar quando múltiplas 
metástases 

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Isso é uma questão dos direitos humanos. Todos merecem tratamento de saúde, independente de etnia, gênero, sexualidade E CLASSE 
SOCIAL.

2ª - Não

3ª - Não
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17/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Necessidade de aumentar o índice de cura e sobrevida na maioria da população, principalmente as que não têm acesso aos convênios. 
E ainda a necessidade de custeio pelo estado diante do alto custo dos tratamentos.

2ª - Não

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Diagnóstico precoce por dermatoscopia , Positivo: Aumento do índice de cura, Negativo: Não.

17/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Ampla literatura médica respaldando o uso e falta de opções razoáveis que possam ser custeadas pela APAC-SUS.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Ipilimumabe e Nivolumabe, Positivo: Alta taxa de resposta e resposta sustentada., Negativo: Dificuldade 
no acesso.

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Dacarbazina, Positivo: Custo barato, Negativo: Eficácia desprezível.

17/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, O parecer da CONITEC é equivocado e mostra um profundo desconhecimento da realidade destes pacientes no SUS sem a utilização 
destas medicações. Ignora uma sucessão de eventos desfavoráveis, gastos com internações e tratamentos de intercorrências provocados pela falta 
de alternativas para controle da doença. Ignora a perda da força de trabalho das pessoas acometidas (muitas delas jovens), sem falar no sofrimento 
e perda de qualidade de vida para os pacientes e seus familiares. Na análise financeira considera descontos na aquisição destes medicamentos 
completamente fora de mercado (podemos dizer irrisórios), mostrando desconhecer que para cada uma destas estratégias de tratamento existe 
mais de uma indústria farmacêutica produzindo as medicações (concorrentes entre si) e que, portanto, a simples economia de mercado fará os 
valores reais cairem expressivamente. Por fim, ignora o fato de que dezenas de tratamentos oncológicos caros (mas com eficácia muito inferior), 
foram aprovados para outras patologias nos últimos anos, mostrando que a metodologia empregada é falha e simplista.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: TODOS OS AQUI ANALISADOS: terapia -alvo (vemurafenibe, dabrafenibe, cobimetinibe, trametinibe) e 
imunoterapia (ipilimumabe, nivolumabe, pembrolizumabe).Além de vasta experiência com DACARBAZINA (trabalho como ONCOLOGISTA no SUS há 
18 anos)., Positivo: Controle eficaz sobre a doença, muitas vezes por períodos prolongados, com alivio efetivo dos sintomas, permitindo que os 
pacientes tenham uma vida muito próxima do normal., Negativo: Para cada uma das classes de drogas aqui avaliadas existem efeitos colaterais, 
todos de fácil manejo. O único efeito negativo sobre das novas medicações em relação à dacarbazina é o preço. No entanto, mais uma vez reafirmo 
que a análise da CONITEC desconsiderou o fato de que existem diversas indústrias farmacêuticas concorrendo entre si, já com produtos aprovados, 
e que esta concorrência, associada à escala de mercado irá invariavelmente reduzir os preços destas drogas. A incorporação destas drogas no SUS e 
a inevitável redução de custos irá beneficiar toda a sociedade, inclusive toda a parte que depende da saúde suplementar e que também tem 
dificuldade de arcar com custos de tratamento tão elevados.

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Na ausência de tratamentos adequados alternativos, no SUS os paciente que progridem após a 
dacarbazina acabam recebendo toda a sorte de quimioterápicos sem qualquer embasamento científico que garanta uma eficácia mínima (exemplo: 
paclitaxel), Positivo: Respostas irrisórias e esporádicas., Negativo: Desperdício de recursos e toxicidade desnecessária para os pacientes

18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Ipilimumabe, Nivolumabe e pembrolizumabe, Positivo: Os efeitos benéficos e a resposta terapêutica no 
tratamento foi fundamental na sobrevida do paciente e posterior continuidade do tratamento , Negativo: Não se aplica

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Ipilimumabe, Nivolumabe e pembrolizumabe, Positivo: Os efeitos benéficos e a resposta terapêutica no 
tratamento foi fundamental na sobrevida do paciente e posterior continuidade do tratamento , Negativo: Não se aplica

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Não Concordo e Não Discordo, “O parecer da CONITEC é equivocado e mostra um profundo desconhecimento da realidade dos pacientes no 
SUS, sem a acesso às novas tecnologias.Ignora uma sucessão de eventos desfavoráveis, gastos com internações e tratamentos de intercorrências 
provocados pela falta de alternativas para controle da doença. Ignora a perda da força de trabalho das pessoas acometidas (muitas delas jovens), 
sem falar no sofrimento e perda de qualidade de vida para os pacientes e seus familiares. Na análise financeira, considera descontos na aquisição 
destes medicamentos completamente fora de mercado (podemos dizer irrisórios), mostrando desconhecer que para cada uma destas estratégias de 
tratamento existe mais de uma indústria farmacêutica produzindo medicações semelhantes (concorrentes entre si) e que, portanto, a simples 
economia de mercado, com o consumo em escala, fará os valores reais cairem. Ignora que a redução de custos irá beneficiar toda a sociedade, 
inclusive toda a parte que depende da saúde suplementar e que também tem dificuldade de arcar com custos de tratamentos tão elevados.Por fim, 
ignora o fato de que dezenas de tratamentos oncológicos caros (mas com eficácia muito inferior), foram aprovados para outras patologias nos 
últimos anos, mostrando que a metodologia empregada é falha e simplista.”

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Este parecer me parece equivocada, o não uso destas medicações por motivo de custo e deixar os pacientes morrerem é um contra 
senso em um país onde se desvia  e rouba dinheiro  do contribuinte, num país onde se gasta bilhões na construção de estádios de futebol para uma 
Copa do Mundo , etc , etc ....Estás drogas revolucionaram o tratamento desta doença e estão permitindo que os pacientes com doença avançada 
vivam MUITO MAIS e COM QUALIDADE.A quimioterapia disponível no SUS, após 1 ano de tratamento, é capaz de controlar a doença em apenas 10% 
dos pacientes, enquanto com as novas drogas esta taxa sobe para 60%!!!!!!Na Europa e Estados Unidos a quimioterapia que estamos utilizando no 
SUS sequer é considerada mais no tratamento referido.

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Se há possibilidade de novas terapias que resultem em maior chance de cura ou sobre vida. Porque não disponibiliza aos pacientes?

2ª - Não

3ª - Não
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18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Fiz uma microcirurgia,para retirada., Positivo: O bom que foi  retirado,o câncer de pele,que tinha como suspeita,em 
avaliação com um dermatologista ., Negativo: Embora um procedimento simples, foi dolorido,mas necessário.  

18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Todos deveriam ter a possibilidade do melhor tratamento para sua doença 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual:  pembrolizumabe, Positivo: Amigo da família, com convênio, conseguiu mudar o prognóstico após o 
tratamento, Negativo: Náuseas 

3ª - Não

18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, É preciso urgentemente novas terapias para melanoma metastático no SUS para os nossos pacientes pois é consenso entre todos 
oncologistas sobre essa nova perspectiva de tratamento .

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Todos da terapia alvo e da imunoterapia. , Positivo: Sobrevida livre de doença e melhor qualidade de 
vida., Negativo: Apenas efeitos adversos esperados em bula.

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Com Nivolumab,  ipilimumab, vemurafenib., Positivo: Recuperação rápida e tempo de sobrevida livre da 
doença , Negativo: Não utilizei,  apenas acompanhei os pacientes em uso e não vi nenhum efeito inesperado.

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O parecer não parece analisar a realidade prática dos pacientes que sofrem a doença. Se há uma chance de qualidade melhor de vida, 
ou até mesmo de prolongamento da vida, com custos extremamente mais baratos, possibilitando o acesso a uma grande parte da população, não há 
justificativa para o acesso apenas às pessoas que possuem boas condições financeiras. Estamos falando de vida, enquanto a há.

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Acredito que todos têm direito de acesso às terapias-alvo. 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Sou a favor da incorporacao do tratamento. 

2ª - Não

3ª - Não
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18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Cirurgia de exérese do melanoma tradicional , Positivo: Altas taxas de cura nos estágios iniciais , 
Negativo: Pouca efetividade nos melanomas metastáticos

18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Essa incorporação faz com que a taxa de pacientes tratados e efetivamente recuperados suba de 10 para 60%, melhora muito a 
qualidade de vida dos pacientes e aumenta sua chance de recuperação.

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Minha mãe teve melanoma in situ, ainda não apresentou metástase mas gostaríamos de saber mais sobre o medicamento.

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Só tratamento cirúrgico, Positivo: Não é usado nem um tipo de medicamento específico para o 
melanoma, Negativo: Não foi usado ainda nem um tipo de medicamento específico para o melanoma

18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Até as operadoras de saúde já estão liberando esses medicamentos. Como pode o setor público não disponibilizar para a população 
carente? Falta de verba?Deveriam priorizar os gastos para fins mais importantes ao invés de ficarem investindo em estádios de futebol, obras 
desnecessárias com alto custo. 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Nivolumabe, epilimumab , Positivo: Baixo efeito colaterais causando a melhora na qualidade de vida dos 
pacientes. , Negativo: Não houve

3ª - Não

18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Por se tratar de uma doença com elevada e rápida mortalidade, teriamos mais chances de cura com estas medicações para todos os 
pacientes, inclusive do SUS. Quando ocorre o diagnóstico não há tempo para judicialização, a introdução do tratamento deve ser imediata. 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Estudos apresentados em Congresso Científico, Positivo: Diminuição do tumor e cura, Negativo: Custo 
elevado

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Se a medicação foi aprovada em países também desenvolvidos com rigorosos controle como EUA e Europa ela é eficaz. Se a Anvisa 
aprovou, porque nao oferecer pelo SUS para toda a população pobre ?? Tem dinheiro pra copa do Mundo, estádios  bilionários,  pra reajuste se 
salários de juiz e deputados, militares,  mas nao tem dinheiro pra fazer o bem a população carente?? 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Mesmo com o alto custo da imunoterapia, é nitido o seu beneficio aos pacientes com melanoma metastatico, estadios III e IV, porem 
infelizmente o seu custo é limitado aos pacientes que possuem convenio médico, condenando os pacientes do sus, que nao tem acesso a essas 
terapias a morte e ao sofrimento pela doença

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Pembrolizumab, Positivo: Regressao de lesões metastaticas com poucos efeitos colaterais, Negativo: 
Nauseas

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Interferon, Positivo: Pacientes em estadio III se mantiveram sem doenca por cerca de 1 ano, Negativo: 
Dose terapeutica muito toxica, levando a inumeros efeitos colaterais aos pacientes

18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, A Evolução da medicina não pode ser dependente de lobes da indústria de fármacos de quimioterapia , não pode ser dependente e 
refém.

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Irá ajudar muitas pessoas carentes, nas quais não tem condições de arcar com o tratamento e medicação.

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Se há outros tratamentos com chances de curo ele deve ser acessível a todos, independentemente da renda ou classe social 

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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17/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Apesar do CONITEC em seu relatório deixar claro que tanto a terapia alvo quanto a imunoterapia tem perfis de eficácia e segurança 
superiores as terapias atuais, sua recomendação foi negativa. O mundo interiro já deixou de utilizar dacarbazina para tratar melanoma metastático, 
não podemos continuar tratando nossa população com terapias em desuso.

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Uma vez que a população do sistema privado tem acesso a esses tratamentos, nada mais justo que o sistema público também os 
incorpore. A maioria da população brasileira não tem condições de bancar um plano de saúde e manter somente a quimioterapia no protocolo é 
fechar os olhos para tratamentos melhores e mais eficazes. Somente disponibilizando todos os medicamentos possíveis para território nacional no 
sistema público é que mais e mais pessoas possam viver!

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Acompanhei o tratamento com o vemurafenibe e vi os efeitos positivos que ele tem na sobrevida e na qualidade de vida do paciente

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: vemurafenibe, Positivo: Diminuição da lesão, aumento da mobilidade e menos dor, Negativo: Não 
observei nenhum

3ª - Não

17/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Se o tratamento de terapia-alvo tem alta taxa de contribuição para a cura do paciente e é coberta pelo sistema de convênio particular, 
o mesmo tratamento deve ser oferecido para as pessoas de baixa renda via SUS

2ª - Não

3ª - Não

Página 256 de 286



Dt. contrib. Contribuiu como Descrição da contribuição

17/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Medicamento eficaz. Apresentando excelentes resultados.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Imunoterapia com pembrolizumabe.Seis meses de tratamento com excelentes resultados., Positivo: Todos os exames 
com resultados satisfatórios. sem efeitos colaterais. Aplicações rápidas e indolores., Negativo: Nenhum

3ª - Não

17/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: cirurgia para retirada de melanoma, dermatoscopia digital, Positivo: foi curativo, pois o câncer não 
era avançado (cirurgia)possibilitou evitar cirurgias desnecessárias (dermatoscopia digital), Negativo: consequências da cicatriz relacionada a 
autoestima (cirurgia)alto custo e sem cobertura pelo plano de saúde e SUS (dermatoscopia digital)

17/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Os pacientes do sus tem o mesmo direito q os dos particulares! Direito a vida

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Precisamos de outras modalidades de tratamento para o melanoma 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Keytruda, Positivo: Regressão da doença , Negativo: Hiponatremia 

3ª - Não

17/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, A imunoterapia consegue aumentar a taxa de sobrevida de alguns pacientes com melanoma mestastatico.

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Este tratamento pode salvar muitas pessoas 

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Concordo, Todos que não podem comprar tais medicamentos, em uma necessidade devem adquirir gratuitamente. 

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Eu não tive nenhuma experiência, falo pelos que precisam. , Positivo: Eu não tive nenhuma experiência, falo pelos 
que precisam. , Negativo: Eu não tive nenhuma experiência, falo pelos que precisam. 

17/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, A recomendação é uma aberração, seja porque os recursos públicos são para usso mesmo, seja porque esses medicamentos não 
apenas prolongam a vida dos pacientes, mas também garantem a melhoria de sua qualidade de vida (e, em alguns casos, até a sua CURA). É de se 
notar que é justamente a melhoria da qualidade de vida e a possibilidade de cura do enfermo o que tende a mantê-lo nos nosocômios por período 
menor, o que fulmina argumentos pueris de que os medicamentos seriam caros para o sistema público de saúde.

2ª - Não

3ª - Não
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17/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Controle da doença e por vezes cura., Positivo: Aumento da sobrevida dos pacientes, Negativo: Não há 
efeitos negativos

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Dacarbazina, Positivo: Não trás controle de doença, Negativo: Pouco controle de doença, toxicidade

17/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, As novas terapias são muito importantes e aumentam a sobrevida de pacientes com melanoma metastático. Deveriam ser 
incorporadas ao SUS. 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Vemurafenibe , Positivo: Medicação consegue  aumentar a sobrevida e qualidade de vida de pacientes 
com melamina metastático. , Negativo: Não presenciei efeitos negativos significativos da droga. 

3ª - Não

17/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Interferon, imunoterapia., Positivo: Nenhum, Negativo: Muitos efeitos colaterais.
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17/01/2020 Grupos/associação/organi
zação de pacientes

1ª - Discordo, São Paulo, 17 de janeiro de 2020.OFÍCIO Nº 01/2020ÀCONITEC/SCTIEComissão Nacional de Incorporação de Tecnologias no Sistema 
Único de SaúdeAssunto: Consulta Pública nº 85 referente a Terapia-alvo (vemurafenibe, dabrafenibe, cobimetinibe, trametinibe) e Imuno 
(ipilimumabe, nevolumabe, pembrolizumabe) para o tratamento de primeira linha para Melanoma Avançado não cirúrgico e 
metastático)Recomendação da CONITEC NÃO Incorporação no SUS da terapia alvo e imunoterapia para o tratamento de primeira linha de paciente 
com melanoma avançado não cirúrgico e metastático. Discutido em reunião ordinária da Comissão nº 84. Considerando que o objetivo da 
(CONITEC/SCTIE) visa analisar com agilidade, transparência, e eficiência nos processos de incorporação de tecnologias, e fixa o prazo de 180 dias 
(prorrogáveis por mais 90 dias) para a tomada de decisão, bem como inclui a análise baseada em evidências, levando em consideração aspectos 
como eficácia, acurácia, efetividade e a segurança da tecnologia, além da avaliação econômica comparativa dos benefícios e dos custos em relação 
às tecnologias já existentes.Considerando que desde 2013, não houve qualquer atualização do DDT - Diretrizes Diagnósticas Terapêuticas para 
Melanoma, e as medicações usadas no tratamento dos pacientes com melanoma metastático no SUS são quimioterápicos antigos e pouco 
eficazes.Considerando que o padrão internacional, com terapia alvo e imunoterapia, já foram aprovados na ANVISA – Agencia Nacional de Vigilância 
Sanitária  e incorporados na ANS – Agencia Nacional de Saúde Suplementar, garantindo maior e melhor qualidade de vida para os pacientes com 
melanoma avançado, com condições financeiras e usuárias de plano de saúde, só não disponível no SUS.Considerando, que no Brasil, foram 
estimados 6.260 casos, com maior incidência na região sul e sudeste, e o número de mortes por ano tem aumentado, devido o principal fator de 
risco é a exposição dos raios solares, muito caracterizados em Países tropicais como o Brasil.Considerando o artigo 196, que dispõe que a saúde é 
direito de todos e obrigação do Estado, a Lei nº 8080 de 1990, que dispõe sobre as condições para a promoção, proteção e recuperação da saúde, a 
organização e o funcionamento dos serviços correspondentes e dá outras providências e a Lei 12.401/2011, que dispõe sobre a Incorporação de 
Novas Tecnologias no âmbito do SUS.Considerando, que várias Instituições de Pacientes em defesa da pessoa com o câncer, como o Instituto Vencer 
o Câncer - IVOC são interessadas na promoção do melhor atendimento aos pacientes, e ainda, visam assegurar o melhor tratamento para os 
portadores de câncer de melanoma metastático;Considerando ainda, que no exercício de suas atividades, as Instituições buscam, em prol dos 
pacientes, a promoção do uso das melhores práticas médicas de tratamento, em plena sintonia com os avanços tecnológicos e 
científicos;Considerando, por fim, que nesse contexto, todas as melhorias sejam obtidas pelas Instituições como benefícios, mas devem ser usadas 
com a máxima responsabilidade, respeitando-se o estágio clínico dos pacientes, bem como, sendo sempre ressalvada a facilidade desses meios, que 
necessariamente não são indicativos de cura, mas podem representar meios de lhes promover uma melhor sobrevida;Vem, o Instituto Vencer o 
Câncer – IVOC, junto com todos seu Comitê Científico, se manifestar para INCORPORAÇÃO das terapias -alvo e Imunoterapia, no rol de cobertura do 
SUS para o tratamento melanoma avançado e metastático, com referência aos “Considerando” acima, e apresentando as razões e argumentos a 
seguir aduzidos:1- Disposições gerais - Índice de câncer melanoma no Brasil: Atualmente o câncer é a segunda principal causa de morte no mundo e 
é responsável por 9,6 milhões de mortes em 2018. A nível global, uma em cada seis mortes são relacionas a doença. Aproximadamente 70% das 
mortes por câncer ocorrem em países de baixa e média renda.Cerca de um terço das mortes por câncer se devem aos cinco principais riscos 
comportamentais e alimentares: alto índice de massa corporal, baixo consumo de frutas e vegetais, falta de atividade física e uso de álcool, tabaco e 
exposição solar.No Brasil a estimativa para melanoma é de 6.260 casos, sendo 2.920 em homens e 3.340 em mulheres, com o número de mortes de 
1.794, sendo 1.012 em homens e 782 em mulheres. (fonte: INCA)2- Diagnóstico e tratamento;O cenário de diagnóstico de câncer no Brasil em 
especial de melanoma é feito tardiamente, o que desencadeia em altas taxas de mortalidade.O diagnóstico normalmente é feito pelo 
dermatologista, através de exame clínico. Em algumas situações, é necessário que o especialista utilize a dermatoscopia, exame no qual se usa um 
aparelho para visualizar algumas camadas da pele não vista a olho nu. Em alguns casos um exame invasivo, que é a biópsia.A cirurgia é o tratamento 
mais indicado. A radioterapia e a quimioterapia também podem ser utilizadas dependendo do estágio do câncer. Contudo, quando há metástase, (o 
câncer já se espalhou para os outros órgãos), o melanoma, hoje é tratado com novos medicamentos como terapia alvo e imunoterapia, que 
apresentam altas taxas de sucesso terapêutico.Vale salientar, que desde 2010, o cenário do tratamento do melanoma metastático mudou 
radicalmente, mas as novidades não estão acessíveis a todos os pacientes brasileiros. Segundo o Dr. Rafael Scmerling oncologista clínico da BP – A 
Beneficência Portuguesa de São Paulo e presidente do Grupo Brasileiro de Melanoma e membro do Comitê Cientifico do IVOC – Instituto Vencer o 
Cancer, “Temos drogas novas que conseguem diminuir o tumor, melhorar a qualidade de vida e aumentar a sobrevida. Em alguns casos, nós 
chegamos a considerar que alguns pacientes são curados de uma doença grave”.Infelizmente, estes novos medicamentos são caros e só estão 
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disponíveis na rede privada, para quem tem convênio ou consegue pagar o tratamento. “Os pacientes do SUS não têm acesso e, portanto, são 
tratados somente com quimioterapia. Os resultados são piores; a chance de a quimioterapia ajudar de verdade é muito remota”, Dessa forma, com 
a consulta pública nº 85 em andamento, é o momento da CONITEC incorporar a classe terapeutica de terapia alvo e imunoterpaia para melanoma 
avançado e metastatico, e assim garantir que os pacientes usuarios do SUS tenham acesso igualitário aos pacientes usuarios de plano de 
saúde.Destarte, temos que essa terapia–alvo e a imunoterapia no tratamento de melanoma metastático tem sido associada com ganho em 
sobrevida, tempo de recidiva, qualidade de vida e controle de sintomas por oncologista do mundo inteiro, contrariando a avaliação da CONITEC. 3- 
Prejuízo econômico;A prática clínica oncológica, tem a classe terapeutica como terapia alvo e imunoterapia como revolucionária para o tratamento 
de câncer de melanoma metastático, o que desencadeou o aumento das sentenças judiciais para aquisição deste medicamento, contribuindo no 
impacto orçamentário público.Os gastos federais com tratamentos ambulatoriais e hospitalares atingiu o montante de R$ 1,48 bilhão em 2008, 
passou para R$ 1,69 bilhão em 2009 e superou R$1,92 bilhão em 2010, com um aumento significativamente até 2015, só aumentando até 2018. 
(fonte: Pesquisa da USP de Ribeirão Preto).Já os gastos do Ministério da Saúde com a judicialização cresceram 4.600% de 2007 a 2018. Em 2016, esse 
ministério despendeu R$ 1.157.375.425,35 para atender apenas 1.262 pacientes. Estima-se que, em 2018, ele tenha gasto R$ 1,3 bilhão para cumprir 
as decisões judiciais. Os Estados e os municípios vêm sendo ainda mais atingidos.Ressalta-se, um dos aspectos da assistência médica que mais tem 
sido alvo das ações judiciais é a assistência farmacêutica, ou seja, a garantia de acesso a medicamentos não disponíveis nos serviços públicos, em 
razão de preços abusivos praticados pelos fabricantes ou de falta de estoque, padronização de uso, registro no país e comprovação cientifica de 
eficácia.Considerando a relevância epidemiológica do câncer de melanoma no Brasil, o alto custo das terapias e os recursos disponíveis para a 
atenção à saúde estão cada vez mais limitados, torna-se necessário maximizar os benefícios e otimizar a abrangência para o maior número de 
pacientes possíveis. Portanto, fica claro e evidente, que a INCORPORAÇÃO das  terapias alvo (vemurafenibe, dabrafenibe, cobimetinibe, trametinibe) 
e Imuno (ipilimumabe, nevolumabe, pembrolizumabe) para o tratamento de primeira linha para Melanoma Avançado não cirúrgico e metastático),  
contribui para redução do impacto orçamentário público, no que diz respeito a judicialização, tem ótimos resultados de desfechos clínicos, sobrevida 
livre de progressão da doença, sobrevida global como também melhora na qualidade de vida.Assim, o Instituto Vencer o Câncer com o apoio de 
várias Associações de pacientes e de seu Comitê Científico, defendem a INCORPORAÇÃO da Terapia-alvo (vemurafenibe, dabrafenibe, cobimetinibe, 
trametinibe) e Imuno (ipilimumabe, nevolumabe, pembrolizumabe) para o tratamento de primeira linha para Melanoma Avançado não cirúrgico e 
metastático.Aproveitando o ensejo, reafirmo os nossos votos de elevada estima e extrema consideração.Cordialmente; Fernando 
MalufFundadorIVOC – Instituto Vencer o CâncerComitê Cientifico - Instituto Vencer o CâncerChairmanFernando Cotait Maluf       Antonio Carlos 
Buzaid       Tumores Sólidos*      Oren Smaletz*      Carlos Barrios*      Robson Ferrigno*      Eduardo Welltman*      Antonio Frasson*      Aguinaldo 
Nardi*      Antonio MacedoTumores Hematológicos*      Phillip Scheinberg*      Nelson Hamerschlak Síndromes Raras e Cuidados Paliativos• Fernanda 
Teresa de Lima• Bernard Lobato Prado• Andrea FerrianNutrição e Qualidade de Vida• Veronica Torel• Thábata Marinho• Ana Paula Barrere• Ana 
Merzel Kernkraut

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: todos, Positivo: A classe de terapia–alvo e a imunoterapia no tratamento de melanoma metastático tem 
sido associada com ganho em sobrevida, tempo de recidiva, qualidade de vida e controle de sintomas por oncologista do mundo inteiro, Negativo: 
nenhum

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: todos, Positivo: A classe de terapia–alvo e a imunoterapia no tratamento de melanoma metastático tem 
sido associada com ganho em sobrevida, tempo de recidiva, qualidade de vida e controle de sintomas por oncologista do mundo inteiro, Negativo: 
Nenhum

17/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, É um tratamento muito eficaz.  Comprovadamente através de meu sobrinho que com a idade de 33 anos teve diagnóstico de 
melanoma metastatico com nódulos no pulmão e 18 no cérebro. Está vivo  hoje graças a essa nova terapia  e porque tem plano de saúde. 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Imunoterapia e radio operação , Positivo: Esperança, saúde. , Negativo: O unico problema ê que o 
plano se revyse de oafar im tratamento tao caro. Nao teve efeitos  colaterais , muito pelo contrário.

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nivolunabe,  mekinist e tanfilar. , Positivo: Resultou em mais vitalidade , Negativo: Sem efeitos 
colaterais.
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17/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nivolumabe, Positivo: Nivolumab fez absolutamente toda a diferença de forma positiva no 
tratamento da paciente. A resposta foi rápida e muito boa, vi o melanoma regredindo de maneira muito eficaz. O tratamento pode ser considerado 
confortável para a paciente se comparado com os efeitos de outros exemplos de tratamento contra câncer., Negativo: Não há efeitos negativos a 
listar.

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Interferon, Positivo: Antes do tratamento com Nivolumabe a paciente fez cirurgia de remoção da área 
do melanoma e recebeu tratamento com Interferon., Negativo: Os efeitos colaterais foram piores durante o uso de Interferon. O tratamento com 
Interferon não foi suficiente para tratar o câncer, o melanoma agravou-se posteriormente e fez-se necessário o tratamento posterior com 
Nivolumabe, que está sendo eficaz.

18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Pai de uma colega com otima evolução..

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Não Concordo e Não Discordo, Acredito que o tratamento deve ser incorporado no SUS para favorecer pacientes que necessitam do tratamento.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Dabrafenibe e Trametinibe, Positivo: Sucesso no tratamento dos pacientes., Negativo: Eventos adversos 
indesejáveis, porém o benefício do tratamento é maior, favorecendo a adesão aos medicamentos e melhorando a qualidade de vida dos pacientes.

3ª - Não

18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Tratamento de alto custo para a população, as pessoas não tem dinheiro pra isso.

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Imunoterapia, Positivo: Menos efeitos colateraisMenor tempo de tratamento, Negativo: No casoPaciente 
já em tto com IpilimumabeAstenia e rash cutâneo Controlados

3ª - Não
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18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Existe um bom prognóstico com essas terapias inclusive de cura.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Ipilimumabe, Positivo: Paciente c melanoma metastático p 2 órgãos e ficou sem lesões há 5 anos., 
Negativo: Preco

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Cirurgias, Positivo: Tentativa de prolongar a vida, Negativo: Algumas mutilações, tempo de hospitalizacao

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Os pacientes merecem um tratamento eficaz.

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, É necessário que as pessoas tenham tratamento adequado e que alimente a esperança de prolongamento de sua vida. É dever do 
estar investir no bem estar da sociedade e arcar com os custos do tratamento para todos que precisam. 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, A saúde é direito do cidadão. Dever do ESTADO  proporcionar isso.

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, MELANOMA MALIGNO É UMA DOENÇA ONCOLOGICA QUE RESPONDE NO MAXIMO EM 10% A QUIMIOTERAPIA, ÚNICO TRATAMENTO 
OFERECIDO ATUALMENTE NO SUS. COM AS DROGAS ALVO MOLECULARES E A IMUNOTERAPIA A TAXA DE RESPOSTA AO TRAMENTO AUMENTA PARA 
CERCA DE 60%, MODIFICANDO DRASTICAMENTE A SOBREVIDA E QUALIDADE DE VIDA DOS PACIENTES AFETADOS.

2ª - Não

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: INTERFERON E QUIMIOTERPIA., Positivo: RESPOSTA EM APENAS 10% DOS PACIENTES., Negativo: 
BAIXISSIMA TAXA DE REPOSTA, AUSENCIA DE GANHO DE SOBREVIDA E TOXICIDADE HEMATOLOGICA, POR VEZES LIMITANTE.

18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Bcg, Positivo: Melhora sobrevida, Negativo: Baixa eficácia
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18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, saúde suplementar, que há 5 anos já liberam essa medicação, e o SUS ainda não. Anvisa aprova, porque o SUS ainda não? Fora q em 
outros países tem sua comprovação de eficácia também! 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Não é eficaz

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Os pacientes merecem um tratamento eficaz

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Como cirurgia plástica acompanho pacientes com melanoma que tem aumentado muito em número e cada vez pessoas com uma faixa 
etária menor,vejo esse tratamento com imunoterapia como uma chance maior de salvar os pacientes com essa doença que tem tido muita pouca 
chance e poucos resultados positivos com péssimo prognóstico,com os tratamentos  utilizados hoje.

2ª - Não

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Cirurgia para ampliação de margens e exérese de lesões satelitesE quimioterapia (não sei referir o nome 
das drogas aos que os pacientes foram submetidas, Positivo: a cirurgia empados pouco avançados foram curativas e a quimioterapia não conseguiu 
controlar a doença , Negativo: Todos os pacientes com doença avançada morreram em menos de um ano com péssima qualidade de vida 

15/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Essas terapias aumentam em muito a sobrevida dos pacientes nessa condição se comparado com a terapia proposta pela rede SUS 
atualmente. 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Estas terapias influenciem diretamente a qualidade de vida e sobrevida de milhares de pacientes! Ao analisar seu custo isolado, com 
certeza podem ser consideradas de altíssimo custo, no entanto ao avaliar todos os gastos ao sistema público que um paciente com melanoma 
avançado, não há dúvidas do impacto favorável de tais terapias!

2ª - Não

3ª - Não
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18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Tratamentos menos agressivos e que tem apresentado resultado tem que ser incluídos.

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Os pacientes merecem um tratamento eficaz.

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, saúde para todos

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Se a médica é aprovada em outros países, ela é sim, custo eficaz. Se o Brasil, aprovou essa medicação pela ANVISA, porque não 
oferecer ela pelo SUS? Porque as operadoras são obrigadas a pagar e o SZuS, se exime dessa obrigatoriedade? À SAÚDE tem que ser prioridade. 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Todos têm o direito de tentar um tratamento. Se todos são iguais perante à lei, por que os pacientes do SUS serão tratados como 
pessoas de segunda categoria?Já tive dois tipos de câncer e, por ter um plano de saúde pude tratar dos dois. Todos merecem uma segunda chance.

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, É importantíssimo que a população brasileira tenha acesso à incorporação da terapia alvo,principalmente os que não tem plano de 
saúde privado.A questão é salvar vidas e dar qualidade de vida ao paciente. 

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: cirurgia, Positivo: foi detectado na hora certa ,tive sorte., Negativo: Tive um câncer  inicial recente no intestino,fui 
operada e por algum descuido fui contaminadacom infecção e perdi o baço.
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18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O acesso as medicações que impactam no tratamento do câncer é universal, conforme princípios do sus. 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O atual tratamento para melanoma presente no sus ajuda apenas cerca de 10% dos casos, já que quimioterapia é um tratamento 
muito longe do ideal para esse tipo de câncer. A implementação de terapia alvo ajudaria mais pessoas e em mais casos. 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Os pacientes merecem um tratamento eficaz.

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, O parecer é equivocado e reforça a posição do nosso país em um cenário atrasado referente a uma patologia alta morbimortalidade. 
Provavelmente não considera o alto custo dessa doenca, levando em conta  internações e tratamentos de intercorrências provocados pela falta de 
alternativas para controle da doença. Ignora a perda da força de trabalho das pessoas acometidas (muitas delas jovens), sem falar no sofrimento e 
perda de qualidade de vida para os pacientes e seus familiares. Atualmente possuímos vários tratamentos oncológicos caros, porém com eficácia 
muito inferior, aprovados para outras patologias, o que corrobora que o método da CONITEC é falho, e precisa urgentemente ser revisado. 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Nivolumabe, Positivo: Controle da doença com qualidade de vida, há pacientes com doença estavel há 
pelo menos 3 anos. , Negativo: Neutropenia e doenças imunomediadas em baixa proporção. 

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O Sus tem q oferecer o melhor tratamento disponível 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Pois se há comprovação de melhoras significativas em relação a quimioterapia, devemos ter a disposição o tratamento da terapia-alvo 
e da imunoterapia.Tendo em vista que a quimioterapia tem resultados irrisórios ao melanoma.

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Tratamento pelo sus é muito importante. Se não liberarem muitos morrerão por falta de tratamento 

2ª - Não

3ª - Não
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18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, As medicações em questão melhoram a resposta ao tratamento da neoplasia de pele do tipo melanoma metastático em pelo menos 
60% dos casos, aumento a sobrevida livre de progressão de doença e a sobrevida global, sendo que os tratamentos atualmente disponíveis ajudam 
em menos de 10% dos casos de melanoma metastático, além do fato que as atuais medicações liberadas foram retiradas dos protocolos de 
tratamento mundiais há pelo menos 20 anos devido a pouca eficácia dos resultados.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Venurafenibe, dabrafenibe, cobimetinibe, trametinibe, ipilimumabe, nivolumabe, pembrolizumabe, 
Positivo: Resposta patológica ao tratamento importante, aumento de tempo livre de progressão de doença e sobrevida global, Negativo: Toxicidades 
bem toleráveis e de bom manuseio

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Dacarbazina, Positivo: Disponível no SUS, Negativo: Pouco efeito no tratamento e muita toxicidade ao 
tratamento

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Irá ajudar muitas pessoas carentes, nas quais não tem condições de arcar com o tratamento e medicação.

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Descordo desta tomada de decisão. Temos que estimular a ajudar as pessoas que necessitam deste tratamento. No SUS é somente 
aprovado a quimioterapia, que muitas vezes acaba sendo tóxica ao paciente e  a resposta é frusta. Já a imunoterapia é a  terapia alvo, com resposta 
duradoura e muitas vezes completa. Temos que acompanhar a inovação e mudança na oncologia e colocar a disposição da população que dele 
necessita. Seus avanços crescentes por meio de estratégias que estimulam e amplificam a resposta imune, ajuda a potencializar a eliminação das 
células tumorais. 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Eu como paciente nunca precisei. Porém alguns membros da minha família precisaram do tratamento 
com imunoterapia. , Positivo: A imunoterapia auxilia com agilidade a eliminação das células tumorais. As drogas para este tratamento ajudam a 
estimular as nossas próprias células de defesa, como os linfócitos, a reconhecer esse tumor como um agente estranho e ajudar a"destruí-lo". Sem 
contar que é um tratamento de menor citotoxidade comparado a uma quimioterapia. Um exemplo é a queda de cabelos que acontece com os 
pacientes que fazem tratamento com quimioterapia. Nos convenios a Imunoterapia já esta liberada em algumas situações, mas no SUS não. EFEITO 
POSITIVO EM DESTAQUE: DIMINUIÇÃO DOS EFEITOS COLATERAIS E QUEDA DE CABELO. , Negativo: NÃO TER DISPONIBILIDADE DE USO NO SUS, 
SOMENTE EM ALGUNS CONVÊNIOS;MAIS PESSOAS CONSEGUIREM TER ACESSO A ESTE TRATAMENTO PARA SE TER UMA MELHOR GARANTIA DE 
ESTUDO E CONFIRMAÇÃO POSITIVA DO USO DESTA TERAPIA

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Precisamos desse tratamento no SUS urgente.

2ª - Não

3ª - Não
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18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Todo e qualquer medicamento,terapia e oportunidades de um ser humano obter opçoes de tratamento deve ser utilizado, temos que 
tentar salvar a vida, usar as diferentes opçôes que a medicina propõe, são escolhas pessoais fundamentadas por pesquisas médicas

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, necessita atualização 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Essa medida é necessária e urgente...Tem que ser aprovada.Precisamos desse tratamento no SUS

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O tratamento á imutoneralia e  terapia-alvo , apresenta resultados duradoura e muitas vezes completa. Mudaram a oncologia e 
infelizmente está sendo barrado. 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Concordo, O governo deveria pagar menos por datas comemorativas e investir mais na saúde.

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Pq existe estudos que comprovam que aumenta a qualidade de vida do Pacte 

2ª - Sim, como paciente, Qual: Trabalho quase a dez anos nesta área, sabemos do custo sim porém é comprovado a sua eficácia., Positivo: Vários 
pactes obtiveram uma grande melhora como aumento de peso, respiração sua qualidade de vida.  , Negativo: Apenas a demora para liberação do 
mesmo 

3ª - Não

17/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Cirurgia, Positivo: Possibilidade de cura, Negativo: Insegurança quanto a evolução/metástase do 
melanoma
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18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Saber da experiência e opinião de pessoa idônea que foi acometida pela doença e teve a oportunidade e acesso à terapia adequada! 
Nada melhor de ouvir quem “sente na pele”.

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, As pessoas que são contra esta aprovação é porque nunca precisaram de algo publico. Principalmente os políticos que só pensam em 
encher os bolsos deles. Na hora de se tratar não vai pro Sus né.......  

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Sua precisa tratar pessoas. Deixar morrer por falta de medicamento é crime.

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Se há tratamento disponível e com nível de evidência de que funciona, o SUS deve fornecer para 70% da população !!!!!!

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, É uma grande oportunidade de tratamento para pacientes pobres que utilizam o sistema único de saúde, aumentando as chances de 
controle do melanoma. Sendo viável também economicamente, tendo em vista que diminui com a utilização das medicações o número de cirurgias 
e também aumentando a qualidade de vida dos pacientes. 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Os pacientes e a sociedade de maneira geral merecem ter mais opções de tratamento.

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Todos deveriam ter direito a um tratamento digno, no qual lhe possibilita uma sobrevida maior e com qualidade.

2ª - Sim, como paciente, Qual: Nivolumabe, Positivo: Nao tive qualquer tipo de efeito colateral e o meu ultimo pet scan deu normal., Negativo: Nao 
tive nenhum.

3ª - Não
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18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Essas terapias poderiam mudar muitas vidas e ja está implantada em muitos países

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Tratam-se de tratamentos comprovadamente eficazes e menos traumáticos ao paciente, de modo que devem sim ser incluídos no rol 
de tratamentos oferecidos e custeados pelo SUS

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, O tratamento do melanoma metastático representa uma verdadeira revolução na Oncologia com a chegada da imunoterapia e das 
drogas-alvo quando há mutação do gene BRAF, conferindo ganho significativo em termos de sobrevida livre de progressão e sobrevida global.  Hoje 
falamos de 30% de pacientes tratados com imunoterapia livres de doença há mais de 5 anos!! estamos falando em CURA em doença metastática. 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Vemurafenibe e CobimetinibeNivolumabePembrolizumabeIpilimumabe, Positivo: Aumento significativo 
da sobrevida global destes pacientes e aumento da qualidade de vida. Os pacientes vivem mais e melhor. , Negativo: Custo.

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Quimioterapia com dacarbazina ou taxano. São os tratamentos oferecidos hoje pelo SUS., Positivo: 
Nenhum, só toxicidade. Não há qualquer benefício para o Paciente!!!, Negativo: Toxicidade e INEFICÁCIA.

18/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, O medicamento pode ser favorável a milhares de pacientes pobres com melanoma metastático.

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Sou a favor da terapia alvo e da imunoterapia 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, favorável a tratamento novo e eficaz.

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, O Sus não tem tratamento medicamentoso para esse tipo de doença.

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Procedimento cirúrgico., Positivo: Foi exitoso., Negativo: Procedimento positivo.

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Não se deve negar um aumento de chance na cura ou controle da doença.

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Acesso a terapias inovadoras com critério é preciso 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Todo tratamento que vise o bem estar de um cidadão deve ser disponibilizado pelo SUS

2ª - Não

3ª - Não
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16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Tratamentos modernos devem ser implantados pelo SUS, Todo tipo de experimento, remédios, os pacientes tem que terem direito.

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Não Concordo e Não Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, A RESPOSTA DO MELANOMA AO QUIMIOTERAPICO  DTIC  E A IMUNOTERAPIA COM INTERFERON  É INFERIOR A 20%. A RESPOSTA A 
TERAPIA-ALVO E/OU A IMUNOTERAPIA É SUPERIOR A 50%

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: VEMURAFENIBE, IPILIMUMABE, NIVOLUMABE, PEMBROLIZUMABE, Positivo: RESPOSTA TUMORAL 
COMPLETA -VEMURAFENIBERESPOSTA PARCIAL > 50%  NIVOLUMABE, PEMBROLIZUMABE, Negativo: ALTO CUSTO FINANCEIRO

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: DTIC E INTERFERON, Positivo: BAIXO CUSTO FINANCEIRO, Negativo: BAIXA RESPOSTA TUMORAL, 
VÔMITOS, FEBRE, QUEDA DO ESTADO GERAL

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Muitos pacientes que não tem condição se beneficiam desses medicamentos para o tratamento de algumas doenças graves! 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Acredito ser de extrema relevância que todas as pessoas possam ter um atendimento e tratamento de primeira linha, se as opções já 
existem porque não ser incorporado ao SUS para que as pessoas tenham direiro de viver mais tempo e tenham uma melhor qualidade de vida.

2ª - Não

3ª - Não
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16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Quimioterapia , Positivo: Estamos vivos, sobrevivendo., Negativo: Reações colaterais .

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Todo medicamento que for contra essa doença tem que ser acessível para a população. É um direito do indivíduo e uma obrigação do 
Estado.

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Concordo, É de grande utilidade,uma vez que é caro  muitas pessoas ñ tem condições de comprar.

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, A liberação desse medicamento pode salvar inúmeras pessoas e dar uma perspectiva de vida pra quem não teve sucesso com outros 
tratamentos. Inibir o acesso ao medicamento é podar a esperança de quem não tem mais outra chance.

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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16/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Um medicamento tão caro deve fazer parte da rede pública de saúde a um preço acessível

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, É essencial a incorporação da nova terapia, a vida das pessoas deve estar acima de todo, que o governo invista no tratamento, pois é 
para ter o melhor tratamento que pagamos impostos exorbitantes no país.

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Retirada de pintas através de pequeno procedimento cirurgico., Positivo: Nós livra da doença., Negativo: leva ponto e 
fica cicatriz, mas vale a pena porque nos livra da doença.

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, todos os pacientes no SUS devem ter direito ao mesmo tratamento dos convenios. Terapia alvo deve ser incorporada pois o pai de um 
amigo morreu sem tratamento. minha mae tem cancer e se fosse melanoma gostaria que ela pudesse ter tratamento igual aos pacientes do convenio

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, A população tem direito a tratamento decente.

2ª - Não

3ª - Não
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16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Imunoterapia, Positivo: Não há reação nenhuma / efeito colateral no organismo após a aplicação da 
imunoterapia, Negativo: Não há

3ª - Não

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Não Concordo e Não Discordo, Não concordo e nem discordo,apenas acho que todos os pacientes de câncer devem ter o mesmo 
direito,independente do tipo de câncer a todos os tipos de tratamento. Não importa qual o tipo,câncer é câncer. Se o questionamento pra implantar 
a terapia-alvo e a imunoterapia são os custos,ora os outros tratamentos também geram custos,não só custos como também debilita  
psicológicamente os paciente e seus famíliares,sem contar as idas todos os meses ao médico,a exames laboratoriais e de imagem,tudo isso gera 
custos. Se as análises comprovaram que esses tratamentos são eficazes,porque se pensar em custos e não na vida desses pacientes,na esperanças de 
cada um.

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Meu primo morreu de melanoma durante o tratamento com pembrolizumabe, ele tinha mutação mas o médico dele preferiu imuno 
por ser moderno. Ele não respondeu ao tratamento e morreu. O médico depois disse que pra ele terapia alvo teria sido melhor

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, O Paciente do SUS deve ter as mesmas  opções de tratamento que o do convenio.Sou a favor da terapia alvo pois ela é mais  específica 
para os pacientes e funciona melhor 

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Fiz cirurgia para retirar lesão suspeita de melanoma há 20 anos , Positivo: Graças a Deus não era melanoma , 
Negativo: O Stress do paciente até a hora do diagnóstico , o medo de morrer se for mesmo a doença e rápido pois na epoca só tinha quimioterapia 
que as pessoas morriam em 2 meses 

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Todo medicamento que beneficie um paciente portador de câncer deve ser incorporado pelo SUS, o brasileiro tem direito a VIDA, para 
isso pagamos os altos impostos.

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Por que hj estou viva graças a este tratamento que tive acesso

2ª - Sim, como paciente, Qual: Ipilimumabe / Nivolumabe, Positivo: Levei uma vida normal quando fiz o tratamento com estas medicações, não perdi 
peso, não perdi cabelo, tive uma resposta muito rápida com relação aos tumores, na 3 aplicação eu já não tinha mais vestígios do melanoma no 
corpo, Negativo: Não tive nenhum efeito negativo

3ª - Sim, como paciente, Qual: Cirurgia e Dacarbazina , Positivo: Nenhum, Negativo: Não tive nenhuma resposta contra o melanoma grau IV que tive, 
só piorei.

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Defendo que todos os pacientes tenham oportunidade de tratamento.

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Atualmente os pacientes com Melanoma não tem opções terapêuticas efetivas para tratamento disponível no SUS. 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Dabrafenib e trametinib, Positivo: Lesão reduziu e foi controlada, Negativo: Febre

3ª - Não

16/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Concordo, Não há pelo Sus tratamento com resultados bons como estes para serem oferecidos só paciente 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Todos, Positivo: Melhora sintomática expressiva com ótima tolerância e respingando em melhor 
qualidade de vida ( medicina personalizada), Negativo: Acne discreta e diarreia contirnavel

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Dacarbazina: altamente emergência e sem controle de sintomas, além do interferon mielotoxividade, 
Positivo: Não houve, Negativo: Citado acima

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Creio que pacientes que estão sofrendo com uma doença tão grave merece toda atenção e empenho em alternativas para o 
tratamento a fim de uma cura ou melhor qualidade de vida. E o país precisa investir nessa questão.

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Cirúrgico., Positivo: O paciente em questão, um familiar, passou por procedimento cirúrgico. Efeitos 
positivos é que não havia metástase e foi retirado todo o tumor. , Negativo: A cirurgia realizada não teve efeitos negativos.

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Todas as terapias possíveis de combate ao câncer devem ser incluídas no SUS

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, Todos devem ter acesso a terapia alvo e imunoterapia. Ja q os tratamentos relatados sak os melhores para o melanoma. 

2ª - Sim, como paciente, Qual: Nivolumabe e ipilimunabe, Positivo: Estou no início do tratamento   no terceiro ciclo. . Ainda não tive como avaliar  . , 
Negativo: Ainda nao tive como avaliar um ponto negativo pois estou bem no início do tratamento . 

3ª - Não

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Não Concordo e Não Discordo, Não concordo muito importante que o governo se sensibilizasse e disponibilizasse a medicação para a qualidade 
de vida e cura das pessoas com essa doença terrível. 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nenhum , Positivo: Nenhum , Negativo: Nenhum 

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Procedimento cirúrgico retirada de melanoma acral. , Positivo: Cirurgia bem realizada com resultados 
dos exames positivos. , Negativo: Nenhum 
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16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, A imunoterapia e a terapia alvo são tratamentos que permitem ao Estado garantir o Art. 196 da Constituição Brasileira, que rege que a 
saúde é direito de todos e dever do Estado. Por isso, é fundamental que estes novos tratamentos sejam incorporados no SUS como tratamento de 
primeira linha do melanoma avançado não-cirúrgico e metastático.

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, A imunoterapia e a terapia alvo são tratamentos que permitem ao Estado garantir o Art. 196 da Constituição Brasileira, que rege que a 
saúde é direito de todos e dever do Estado. Por isso, é fundamental que estes novos tratamentos sejam incorporados no SUS como tratamento de 
primeira linha do melanoma avançado não-cirúrgico e metastático.

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Concordo, Todo e qualquer tipo de tratamento ou medicamento que visa ajudar , curar, ou diminuir os  efeitos e danos de uma doença. Sou a 
favor, pois pode ajudar vários pacientes  e portadores de doenças.

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Já disponível para quem pode pagar

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, MESMO SENDO VALORES ALTOS DE INVESTIMENTO, NÃO VEJO COMO TOTAL EMPECILHOS POR CONTA DE TODOS BENEFÍCIOS QUE 
VAI GERAR. DA MESMA FORMA QUE OS TRATAMENTOS QUE ESTÃO DISPONÍVEIS GERAM ENORMES GASTOS E ACABAM SENDO INEFICAZES, OQUE 
GERA  GASTO INÚTIL. PENSANDO EM VALORES E HUMANAMENTO OS NOVOS MEIOS DE TRATAMENTOS PODEM AMENIZAR SOFRIMENTO AO 
PACIENTE E AS INSTITUIÇÕES DE SAÚDE

2ª - Não

3ª - Não
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17/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Discordo da recomendação da Conitec pela não incorporação de terapia-alvo e imunoterapia para tratamento de melanoma, com 
base na opinião do médico Antônio Carlos Buzaid, membro do Comitê Gestor do Centro Oncológico do Hospital Israelita Albert Einstein, que afirma: 
"A quimioterapia pura para tratamento do melanoma não funciona. A chance de o paciente passar de um ano com esse tratamento é muito 
pequena". Além disso, minha posição é apoiada pelo estudo realizado pela empresa Novartis, que constatou que a utilização da terapia-alvo elevou 
a qualidade de vida e melhorou o estado de saúde de pacientes com melanoma metastático. Finalizo com o seguinte dado: 70% dos brasileiros têm 
o SUS como única opção para acesso à saúde, sendo inviável a utilização de planos de saúde e hospitais privados, os quais já apresentam a terapia-
alvo e a imunoterapia como formas de tratamento.

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Muitos brasileiros necessitados deste tratamento sem conduções financeiras

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nivolumabe , Positivo: Não houve reincidiva da doença e qualidade de vida páramo paciente e sua 
família , Negativo: Até o momento não tivemos efeitos negativos. A única questão é que é um tratamento muito caro e a grande maioria das pessoas 
não têm acesso e acaba morrendo sem um tratamento digno.

3ª - Não

17/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nivomulabe, Positivo: Sem grandes efeitos colaterais comparado a quimioterapia, Negativo: O preço 
do medicamento

3ª - Não

17/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não
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17/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Apesar do custo, com os benefícios já em fase de bastante evidência , a população merece o acesso.

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Se já houveram testes e deu resultados com menos agressividade e efeitos colaterais porque não fazer uso do novo método de 
tratamento?

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Concordo, Sou a favor devido a alta mortalidade do cancer de pele do tipo melanoma. Sendo que os cânceres de pele são os que mais matam no 
país. Dessa forma, qualquer chance de cura deve ser aprovada. 

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, A população tem o direito a ter acesso às terapias de ponta

2ª - Sim, como paciente, Qual: Não me lembro, Positivo: Não me lembro, Negativo: Não me lembro

3ª - Sim, como paciente, Qual: Não me lembro, Positivo: Não me lembro, Negativo: Ânsia de vômitoGosto metálico a nauseante Perca da função 
erétilPerca maciça de pelos e cabelo

17/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Se os exames clínicos demonstram a efetividade do tratamento ele deve ser disponivel para pessoas que bao podem pagar por ele

2ª - Não

3ª - Não
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17/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Acredito que se há uma nova droga para melhorar a qualidade de vida de qualquer pessoa afetada por um melanoma irressecável, 
esta deve ser incluída e administrada  junto a rede pública de saúde, proporcionando bem estar e dignidade ao paciente e familiares. A doença é 
grave. Qualquer paciente cuja esperança está abalada quer ter a possibilidade de todo tipo de tratamento para viver melhor.

2ª - Não

3ª - Não

18/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Tratamentos menos agressivos e que tem apresentado resultado tem que ser incluídos.

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, muitos pacientes precisam dessas medicações modernas, pois interferem diretamente na qualidade de vida e sobre vida livre de 
progressao da doença

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: trastuzumab, Positivo: paciente praticamente curado, Negativo: nenhum

3ª - Não

17/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, o melanoma é um cancer letal que até 4 anos atrás não havia nenhuma medicamção específica levando a obito os pacientes.Meu pai 
faleceu de melanoma em 2015 antes da chegada dos tratamentos específicos para melanoma. passou por 7 cirurgias, fez radioterapia e 
quimioterapia sem nenhum sucesso. o melanoma evolui e deu metastase em vários órgãos levando- o a morte. a disponibilização destas tecnologias 
pode evitar muitas novas mortes por melanoma neste nosso país de clima tão quente e tão propício para o desenvolvimento desta doença.

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: radioterapia (no SUS) e quimioterapia (pelo plano médico), Positivo: nenhum, Negativo: nenhum dos 
dois procedimentos reduziram o tumor e foram feitas muitas sessões de radio e algumas de quimio (somente algumas pq gerou uma fraqueza 
enorme no meu pai). todos estes procedimentos geraram um custo alto para os sistema sem resultado positivo algum. 

17/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Acredito que seria de extrema importância incluir as terapias no SUS visto o Dossiê Técnico apresentado com dados de ganho de 
sobrevida dos pacientes e principalmente visando o custo efetivo desse tratamento na população. Além das imunoterapias terem comprovado 
sobrevida são alvo especificas e com isso reduzem outros custos vinculados ao tratamento do paciente com Melanoma.Isso em tempo, traz redução 
de custo em outros medicamentos associados e nas internações e/ou complicação aos pacientes.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Opdivo em outras patologias com aumento de resposta e menor impacto nos sintomas indesejáveis das 
quimioterapias., Positivo: Pacientes com maior qualidade de vida e com expectativas de sobrevida., Negativo: Aumento de custo imediato; porém 
provável redução a longo prazo.

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Dacarbazina para tratamento de Melanoma. Utilização com grandes cuidados da equipe de profissionais 
envolvidos e custo com materiais, além dos efeitos colateriais estressantes e com custos associados., Positivo: Dacarbazina tem efetividade na etapa 
curativa como escolha única de tratamento., Negativo: Efeitos colateriais de forma intensa e com custos associados

17/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

Página 280 de 286



Dt. contrib. Contribuiu como Descrição da contribuição

17/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Por ser tratar de enfermidade de alta malignidade e sabendo-se que o tratamento convencional oferecido pelo SUS não ser eficiente, 
além de despendioso, o resultado é de alta morbidade. Tendo em vista a disponibilidade do tratamento em questão já estar disponível mas rede 
privada e ser primeira escolha, não é justo que a maioria da população seja excluída desta opção. As vidas valem mais que interessem meramente 
econômicos e que, no fim, acabam por serem ainda mais onerosos para o estado. 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: A imuno terapia que resultou em remissão da doença e melhora significativa na qualidade de vida dos 
pacientes. , Positivo: Maior sobreviva, menos efeitos colaterais, remissão fã da doença, melhora na qualidade de vida e retorno às atividades 
produtivas dos pacientes. , Negativo: Não houve nenhum. 

3ª - Não

17/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: O procedimento foi biópsia no nariz, Positivo: Biópsia tem efeito positivo porque podemos fazer o 
tratamento adequado , Negativo: Medicação forte tem muita consequência 

17/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Concordo, Novas terapias devem ser incorporadas tanto de forma preventiva  como corretiva, com a finalidade de cura  ou estagnação  dos 
carcicomas

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Medicacao é extremamente cara e inacessível para a grande maioria que precisa desse tratamento.

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, A doença é de baixa prevalência, estes tratamentos são muitos eficazes e representam uma opção viável na saúde pública

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Dabrafenib e trametinb,  pembrolizumab, nivolumab, ipilimumab, vemurafenib, Positivo: Alta taxa de 
resposta e aumento da sobrevida dos pacientes, Negativo: Efeitos adversos esperados para a classe de medicação

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Mencionados em item 8.1, Positivo: Mencionados em item 8.1, Negativo: Mencionados em item 8.1
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17/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Minha mãe foi vítima de um melanoma muito agressivo, lutamos na justiça pelo medicamento e conseguimos. Infelizmente, para isso 
teve que passar por todas as etapas e tratamentos previstos pelo SUS e quando iniciou o tratamento com o pembrolizumabe a doença já tinha se 
espalhado. Com toda certeza, se o tratamento fosse realizado desde o início com o medicamento indicado, a sobrevida dela teria sido muito maior. 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: pembrolizumabe, Positivo: Em termos de medicamento imunoterápico, a qualidade de vida melhorou 
muito, menos efeitos colaterais., Negativo: Inicio tardio da aplicação das doses, conseguidas por meio de processo judicial. 

3ª - Não

17/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Eu sou cuidador da minha esposa. Ela tem melanoma e o nivolumame faria com que ela tivesse uma sobrevida, sem dor e com menos 
sofrimento.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nivolumab, Positivo: Minha esposa foi diagnosticada com tumor no cérebro, metástase do 
melanoma. Retirou o tumor de 4 cm. Seis meses depois voltaram dois tumores, mais agressivos ainda. Muitas dores. Os médicos deram 4 meses de 
vida apenas pra ela. Começou a tomar Nivolumab e está viva e bem, há dois anos., Negativo: O Nivolumab não tem `efeitos negativos`. É um 
medicamento maravilhoso, salva vidas e não deixa efeitos colaterais.

3ª - Não

17/01/2020 Interessado no tema 1ª - Concordo, 

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, A população desfavorecida necessita ter acesso as terapias e  imunoterapias, visto que e um direito previsto na constituição.

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Tratamento já considerado como padrão no mundo, com uso aprovado pela Anvisa e com previsão de uso pela ANS. 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Vemurafenibe, Dabrafenibe, Trametinibe, Ipilumab, Nivolimab, Pembrolizumabe, Positivo: Estabilização 
de doença, resposta parcial e casos de resposta completa mesmo após uso de quimioterapia., Negativo: Ipilimumabe, Dabrafenibe, Tramerinibe: 
vitiligoNivolumabe: leucocitose, reação leucemoide, febre

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Dacarbazina, interferon, malfalano, Positivo: Nenhum., Negativo: Baixa resposta tumoral.
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17/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: duas cirurgias retirada de linfonodos, Positivo: retirada fo tumor, Negativo: muita dor

17/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Todos, Positivo: Aumento de sobrevida, ganho de qualidade de vida, controle da doença em longo prazo 
com mudança na história natural da doença , Negativo: Toxicidade manejáveis 

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Quimioterapia, Positivo: Nenhum, Negativo: Tóxico e inefiCaz

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Acho que o tratamento é sim importante, pois, comprovadamente podem elevar a sobrevivência e melhorar a qualidade de vida dos 
pacientes.

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Nivolumabe, Positivo: Melhora da qualidade de vida., Negativo: Nenhum

3ª - Não
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16/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Não Concordo e Não Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

16/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Rejeitar um tratamento claramente superior, optando pela manutenção de um tratamento de resultados relativamente pífios, consiste 
em desprezar a potencial sobrevida dos pacientes, estatisticamente demonstrada. Além disso, embora o custo do tratamento seja significativo, não 
deve constituir óbice para o efetivo cumprimento do artigo 196 da Constituição Federal, que estabelece que "A saúde é direito de todos e dever do 
Estado, garantido mediante políticas sociais e econômicas que visem à redução do risco de doença e de outros agravos e ao acesso universal e 
igualitário às ações e serviços para sua promoção, proteção e recuperação."  

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como paciente, Qual: Ipilimumab, Positivo: Estava com linfonodomegalia, estagio III, aplicado em 2015 e hoje não tenhonsinal da doenca., 
Negativo: Nenhum

3ª - Sim, como paciente, Qual: Esvaziamento cirúrgico da axila diireita e cervical., Positivo: Sem sinal da doenca mais de 5 anos., Negativo: Nenhum.

17/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, O SUS deve disponibilizar alternativa de tratamento para essa doença além da quimioterapia, a qual não tem apresentado efeitos 
relevantes no combate ao melanoma metastático. Se há outras opções mais efetivas, elas devem ser incorporadas ao SUS, pois o sistema é 
responsável pelo atendimento de cerca de 70% da população brasileira.

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Concordo, A imunoterapia representa uma esperança para os pacientes com Melanoma metastático.

2ª - Não

3ª - Não
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17/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Concordo, Os pacientes do Sus tem o direito de receber o tratamento mais moderno contra o Melanoma.

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, Saúde é direito do cidadão. 

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Interessado no tema 1ª - Discordo, 

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Espero que o governo possa fornecer  todo  medicamento para pacientes com melanoma 

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, Medicação importantíssima que faz parte do tratamento e que pelo valor que é disponibilizada é inviável para a maioria dos pacientes.

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Paciente 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como paciente, Qual: Ipilimumab, Positivo: Estava com linfonodomegalia, estagio III, aplicado em 2015 e hoje não tenhonsinal da doenca., 
Negativo: Nenhum

3ª - Sim, como paciente, Qual: Esvaziamento cirúrgico da axila diireita e cervical., Positivo: Sem sinal da doenca mais de 5 anos., Negativo: Nenhum.

17/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, todos merecem oportunidades iguais semdistinção

2ª - Não

3ª - Não

17/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Não me parece correto que, havendo um tratamento que dê maior qualidade de vida aos pacientes, e tenha um efeito mais efetivo, 
esse tratamento esteja apenas disponível para quem possui maior poder aquisitivo e dispõe de plano de saúde, enquanto que o grosso da população 
não possui acesso a ele.

2ª - Não

3ª - Sim, como paciente, Qual: Apenas método cirúrgico., Positivo: O melanoma foi retirado e não se espalhou., Negativo: Não houve.
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17/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, Faz necessária a incorporação dos medicamentos citados acima, pois é direito de todo cidadão conforme descrito na construção 
Federal. A Darcabazina disponível não tem o devido resultado esperado conforme experiência vivida pelo meu esposo e também por várias outras 
pessoas que conhecemos durante o tratamento realizado no sus.

2ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Dabrafenibe e Trametinibe foram os medicamentos que deram resultado no tratamento do meu 
esposo.  , Positivo: Ambas as medicações foram utilizadas juntas. Houve rápida redução dos nódulos que já eram metástases. , Negativo: 
Pouquisimas reações alérgicas. Nada comparado principalmente ao uso e reações da Darcabazina.

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Dabrafenibe e Trametinibe , Positivo: Ambas as medicações foram utilizados juntas. Houve rápida 
redução dos nódulos que já eram metástases. , Negativo: Pouquíssimas reações alérgicas. 

17/01/2020 Profissional de saúde 1ª - Discordo, 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Imunoterapia, Positivo: Melhora do quadro clínico , Negativo: Dificuldade de continuidade pelo preço da 
medicação 

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Medicações de primeira escolha, Positivo: Acessibilidade , Negativo: Perca do efeito

17/01/2020 Familiar, amigo ou 
cuidador de paciente

1ª - Discordo, "A saúde é direito de todos e dever do Estado, garantido mediante políticas sociais e econômicas que visem à redução do risco de 
doença e de outros agravos e ao acesso universal e igualitário às ações e serviços para a promoção, proteção e recuperação” Se o Estado tem o 
dever de promover ações com o intuito de garantir a saúde da população e existe um tratamento mais eficaz no combate a alguma enfermidade, 
nesse caso, câncer, o Estado deve garantir o acesso da população a ele.

2ª - Não

3ª - Sim, como cuidador ou responsável, Qual: Cirurgia + quimio + radio, Positivo: Leve melhora da qualidade de vida pela cirurgia, por um curto 
espaço de tempo., Negativo: Náuseas + vômitos + dificuldade de locomoção + vertigens, etc
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