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RELATORIO PARA A SOCIEDADE

Este relatorio € uma versao resumida do relatorio técnico da Comissao Nacional de
Incorporacao de Tecnologias no SUS — CONITEC e foi elaborado numa linguagem simples, de
facil compreensao, para estimular a participacao da sociedade no processo de avaliagao de
tecnologias em salide que antecede a incorporacao, exclusao ou alteragao de medicamentos,
produtos e procedimentos utilizados no SUS.

Todas as recomendacoes da CONITEC sao submetidas a consulta pablica pelo prazo de
20 dias. Apos analisar as contribuigoes recebidas na consulta pablica, a CONITEC emite a
recomendacao final, que pode ser a favor ou contra a incorporagao/exclusao/alteragao da
tecnologia analisada.

A recomendacao da CONITEC €, entao, encaminhada ao Secretério de Ciéncia, Tecnologia
e Insumos Estratégicos do Ministério da Salde, que decide sobre quais medicamentos,

produtos e procedimentos serao disponibilizados no SUS.

Para saber mais sobre a CONITEC, acesse < conitec.gov.br>



http://conitec.gov.br
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Malaria grave

A maléria é uma doenca parasitaria infecciosa aguda, causada por protozoarios do género Plasmodium, transmitidos
a0 homem pela picada da fémea do mosquito Anopheles. Cinco espécies de protozoarios do género Plasmodium
podem causa a malaria humana: P. falciparum, P vivax, R malariae, P ovale e P. knowlesi. No Brasil, ha trés
espécies associadas a malaria em seres humanos: P falciparum, P vivax e P malariae. £ uma doenga que tem
cura, mas pode evoluir para suas formas graves em poucos dias se nao for diagnosticada e tratada rapidamente,
principalmente a forma causada pelo P falciparum, responsavel pela maioria das formas graves de malaria.

A malaria ainda representa um grave problema de satde pablica para 0 mundo, com 212 milhoes de casos estimados,
no ano de 2015, pela Organizagao Mundial da Sadde (OMS). Causa consideraveis perdas sociais e econdmicas nas
populacdes sob risco, principalmente aquelas que vivem em condicoes precarias de habitagao e saneamento.

A infecgao se inicia com a introdugao dos parasitos na pele, apds a picada do mosquito infectado. Os parasitos
invadem as células localizadas no figado, onde se multiplicam e dao origem a milhares de novos parasitos que,
por sua vez, rompem essas células e invadem as células do sangue, dando inicio a segunda fase do ciclo, quando
aparecem alguns sintomas da malaria: febre alta, vomito, calafrios e dores intensas de cabeca.

0 quadro clinico da malaria pode ser leve, moderado ou grave, dependendo da espécie do parasito, da quantidade
de parasitos circulantes, do tempo de doenca e se ja houve contato anterior com o parasito (imunidade adquirida).
As gestantes e as criangas estao sujeitos a maior gravidade, principalmente por infeccoes pelo P falciparum, que
podem levar a morte. A gravidade e o risco de morte por malaria podem ser menores com o diagndstico precoce
e o tratamento correto. Para o diagndstico de maléria grave, algumas condicdes clinicas e alteracdes em exames
laboratoriais devem ser observadas e, se presentes, o paciente deve ser tratado de acordo com as orientacoes de
tratamento.

Como o SUS trata os pacientes com malaria grave

0 Ministério da Salide possui um guia pratico de tratamento de malaria no Brasil, no qual recomenda os esquemas
de tratamento da malaria grave e complicada pelo Plasmodium falciparum e pelo Plasmodium vivax, em todas as
faixas etarias. Os medicamentos comumente usados para o tratamento da doenca sao artesunato, arthermeter,
clindamicina e quinina. Sendo os dois (ltimos mais utilizados para o tratamento de bebés, criangas e gestantes, a
depender da prescricao médica.
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Medicamento analisado: Artemeter

0 artemeter e o artesunato sao medicamentos para o tratamento da malaria derivados da artemisina. O artemeter é
soltivel em lipidio (gordura) e sua administracao é intramuscular, ou seja, dentro do misculo (nadegas, brago ou coxa).
0 artesunato € soliivel em agua e pode ser administrado na via intravenosa, intramuscular e subcutanea.

A Secretaria de Vigilancia em Salide do Ministério da Sadde (SVS/MS) solicitou a CONITEC a retirada (desinvestimento)
do medicamento artemeter 80 mg/ml do SUS, mantendo apenas o artesunato 60 mg/ml como op¢ao de tratamento com
um derivado de artemisinina para malaria grave.

A fim de verificar se a retirada do artemeter do SUS nao acarretara em prejuizos no tratamento de pacientes com
malaria grave e se 0 artesunato injetavel seria uma melhor opcao terapéutica que o artemeter para o tratamento da
doenca, em termos de eficécia, efetividade e seguranca, foram pesquisadas evidéncias cientificas comparando os dois
medicamentos.

A CONITEC avalaiou estudo de revisao sistematica (estudo que retine diversos estudos sobre o tema), que mostra
que o risco de morrer por todas as causas de malaria € menor com o artesunato do que com o artemeter. Embora o
custo de tratamento com artesunato seja maior do que com o artemeter, a previsao é de que nao havera aumento das
quantidades a serem adquiridas, visto que os casos de malaria grave estao diminuindo.

Recomendacao inicial da CONITEC

Considerando as poucas evidéncias que comparam os dois medicamentos, a maior reducao do risco de morte por
maléria grave com o artesunato quando comparado ao artemeter e a nao alteracdo do impacto orgamentério para o
SUS, os membros do Plenario da CONITEC presentes na 562 reuniao ordinaria deliberaram por recomendar inicialmente
0 desinvestimento (retirada) do artemeter para tratamento da malaria grave.

Esta recomendagao encontra-se agora em consulta pdblica para receber contribuicdes da sociedade (opinides,
sugestoes e criticas) sobre o tema. Para participar, preencha o formulario eletronico disponivel em:
< http://conitec.gov.br/consultas-publicas >

0 relatdrio técnico completo de recomendagao da CONITEC esté disponivel em:
< http://conitec.gov.br/images/Relatorios/2017/Relatorio_Artemeter Desinvestimento MalariaGrave 31 CPpdf>
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