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PARECER TECNICO/SES/SJ/INATJUS-FEDERAL N° 0263/2020
Rio de Janeiro, 31 de margo de 2020.

Processo n° 5001686-18.2020.4.02. 5118
ajuizado por]

I%lpresentada pol:l

O presente parecer visa atender a solicitacdo de informacdes técnicas da 12
Vara Federal de Duque de Caxias, da Se¢do Judiciaria do Rio de Janeiro quanto ao

medicamento Infliximabe 10mg/mL e ao suplemento nutricional (Modulen®).

| - RELATORIO

1. Segundo documentos médicos do Hospital Federal da Lagoa e formulérios para
tratamento medicamentoso da Defensoria Publica da Unido (Eventol _OUT?2_ pags. 5, 22, 25a

27 e 30 e 31), emitidos em 07 e 28 de novembro de 2019 e em 06 de fevereiro de 2020, pela
médica Johene | | a Autora, 30 anos, e
portadora de retocolite ulcerativa (pancolite), apresentando proctossigmoidite/colite esquerda
com atividade intensa. Evoluiu com anemia, perda ponderal, episodios frequentes de diarreia
com enterorragia e marcadores inflamatérios séricos elevados, apesar do tratamento com doses
maximas de Mesalazina oral e tdpica, associadas com imunossupressor (Azatioprina). Desde o
diagndstico em 2013, foi internada pelo menos 1 vez/ano para corticoterapia endovenosa e
transfusBes sanguineas e perdeu 17 kg em 1 ano. Foi indicado tratamento com imunobiol6gico
(Infliximabe 10mg/mL), o qual foi negado pela RioFarmes e manutencdo da Mesalazina oral

3,5g/dia e topica, além de suporte nutricional com Modulen®, na quantidade diaria de 6
colheres-medida com 210 ml de agua. Foi informado que caso a Autora nao seja submetida ao
tratamento indicado pode haver desnutricdo importante com alto risco de complica¢des sépticas
pos-operatorias. Foi citada a seguinte Classificacdo Internacional de Doengas (CI1D-10) K51.0 —
Enterocolite ulcerativa e K51.3 — Retossigmoidite ulcerativa e prescrito o0 medicamento:

x Infliximabe 10mg/ml reconstituir as ampolas e administrar 285mg, endovenosamente em
0, 2 e 6 semanas. Depois de 8 em 8 semanas.

Il — ANALISE DA
LEGISLACAO
1. De acordo com a Resolugcdo RDC n° 63, da Agéncia Nacional de Vigilancia

Sanitaria do Ministério da Saude, de 6/7/2000, nutricdo enteral designa todo e qualquer
"alimento para fins especiais, com ingestdo controlada de nutrientes, na forma isolada ou
combinada, de composicédo definida ou estimada, especialmente formulada e elaborada para
uso por sondas ou via oral, industrializado ou ndo, utilizada exclusiva ou parcialmente para
substituir ou complementar a alimentagdo oral em pacientes desnutridos ou ndo, conforme suas
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necessidades nutricionais, em regime hospitalar, ambulatorial ou domiciliar, visando a sintese
ou manutencao dos tecidos, 6rgdos ou sistemas".

2. A Politica Nacional de Medicamentos e a Politica Nacional de Assisténcia
Farmacéutica estdo dispostas, respectivamente, na Portaria de Consolidacdo n° 2/GM/MS, de 28
de setembro de 2017 e na Resolugdo n° 338/CNS/MS, de 6 de maio de 2004.

3. A Portaria de Consolidagdo n® 6/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, dispGe,
também, sobre a organizacdo da assisténcia farmacéutica em trés componentes: Basico,
Estratégico e Especializado. E, define as normas para o financiamento dos componentes
estratégico e especializado da assisténcia farmacéutica.

4. A Portaria de Consolidagdo n°® 2/GM/MS, de 28 de setembro de 2017,
estabelece, inclusive, as normas de financiamento e de execugdo do Componente Especializado
da Assisténcia Farmacéutica no &mbito do SUS.

5. A Portaria n°® 2.979, de 12 de novembro de 2019, institui o Programa Previne
Brasil, que estabelece o novo modelo de financiamento de custeio da Atengdo Primaria & Saude
no ambito do Sistema Unico de Sade.

6. A Deliberagdo CIB-RJ n° 1.589, de 09 de fevereiro de 2012 relaciona o0s
medicamentos disponiveis no dmbito do Estado do Rio de Janeiro e/ou Municipios definindo a
Relacgdo Estadual dos Medicamentos Essenciais (REME-RJ).

7. A Deliberacéo CIB-RJ n° 5.743 de 14 de marco de 2019 dispde sobre as normas
de execucgdo e financiamento do Componente Bésico da Assisténcia Farmacéutica (CBAF) no
ambito do SUS no Estado do Rio de Janeiro e, em seu artigo 4°, estabelece o Elenco Minimo
Obrigatério de Medicamentos Essenciais do Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica
no Estado do Rio de Janeiro.

8. A Deliberagdo CIB-RJ n° 6.059 de 09 de janeiro de 2020 atualiza a Deliberacéo
CIB n° 5.743 de 14 de marco de 2019, no que tange aos repasses de recursos da Unido
destinados ao Componente Basico da Assisténcia farmacéutica.

0. No tocante ao Municipio de Duque de Caxias, em consonancia com as
legislaces supramencionadas, esse definiu o seu elenco de medicamentos, a saber, Relagdo
Municipal de Medicamentos Essenciais, REMUME - Duque de Caxias, publicada no Portal da
Prefeitura de Duque de Caxias, http://www.duquedecaxias.rj.gov.br/portal.

DO QUADRO CLINICO

1. A retocolite ulcerativa ¢ uma doenca inflamatoria intestinal idiopatica caracterizada por
episodios recorrentes de inflamacdo que acomete predominantemente a camada mucosa do
colon. A doenca sempre afeta 0 reto e também varidveis porcdes proximais do célon, em geral
de forma continua, ou seja, sem areas de mucosa normais entre as por¢des afetadas. Dessa
maneira, 0s pacientes podem ser classificados como tendo a doenga limitada ao reto (proctite),
proctossigmoidite (quando afeta até a por¢do media do sigmdide), com envolvimento do c6lon
descendente até o reto (colite esquerda) e envolvimento de porcBGes proximais a flexura
esplénica (pancolite). As manifestacdes clinicas mais comuns sao diarréia,
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sangramento retal (enterorragia), eliminacdo de muco nas fezes e dor abdominal®. O
tratamento farmacoldgico inclui aminossalicilato retal para a proctite, e um reforco da
terapéutica, consoante a gravidade e extensdo, com aminossalicilato oral, corticdide oral,
corticéide endovenoso e, finalmente, ciclosporina (seguida de Azatioprina) ou Infliximabe se a
doenca se torna mais severa ou resistente ao tratamento médico. 2

2. Perda de peso é importante causa de internacdo hospitalar, pois pode fazer
parte do quadro clinico de doencas sistémicas avangadas, simbolizar primeiro sintoma de
malignidade ou manifestacdo de doencas psiquiatricas. Independente da causa de base ha
correlagdo entre perda de peso e aumento da morbimortalidade. Perda de peso significativa
(perda ponderal) pode ser definida como perda maior que 5,0% do peso habitual no periodo de
seis a 12 meses (sindrome consumptiva). As principais causas de perda de peso isolada sao:
cancer, disturbios psiquiatricos, doencas do aparelho digestorio, endocrinopatias, afeccbes
reumaticas, infeccdes e origem indeterminada®.

3. A anemia é uma condi¢do na qual a deficiéncia no tamanho ou nimero de
hemacias ou na quantidade de hemoglobina limita a troca de oxigénio e diéxido de carbono
entre 0 sangue e as células dos tecidos. A maioria das anemias é causada pela falta de nutrientes
necessarios para a sintese normal dos eritrocitos, principalmente ferro, vitamina Bi2 e acido
félico. Outras resultam de vérias condigﬁes como hemorragia, anormalidades genéticas, doengas

crbnicas ou toxicidade por farmacos®. A Anemia é um achado comum na apresentacao das

sindromes mielodisplésicas. Nos pacientes idosos, a anemia néo é atribuida ao processo normal

de senescéncia, portanto, uma etiologia pode ser identificada na maioria dos casos®.

DOPLEITO

1. O Infliximabe é um anticorpo monoclonal, o que significa ser uma proteina que
reconhece e se liga a outras proteinas. No caso especifico deste medicamento, liga-se fortemente
a uma proteina especial no corpo chamada Fa o de Nec 0 e T mo al alfa 0 TNF , e e envolvido
com a inflamacdo e inibe a atividade funcional do TNF-alfa em varios tipos de bioensaios in
vitro. In vivo, o infliximabe forma rapidamente complexos estaveis com o TNF-alfa humano,
um processo paralelo & perda de bioatividade do TNF-alfa. E medicamento indicado para o
tratamento de Artrite Reumatoide, Espondilite Anquilosante, Artrite Psoriésica, Psoriase,

Doenca de Crohn, Colite ou Retocolite Ulcerativa e Artrite Reumatoide®.

L MINISTERIO DA SAUDE. Portaria SAS/MS n° 861 de 04 de novembro de 2002. Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas -
Retocolite Ulcerativa. Disponivel em: <http://portalsaude.saude.gov.br/images/pdf/2014/abril/02/pcdt-retocolite-ulcerativa-livro-
2002.pdf>. Acesso em: 31 mar. 2020.

2 LOPES, H, CURADO, A. Terapéutica farmacoldgica da Colite Ulcerosa. Jornal Portugués de Gastrenterologia, v.16, n.4, 2009.
Disponivel em: < http://www.scielo.mec.pt/scielo.php?pid=S0872-81782009000400001 &script=sci_arttext>. Acesso em: 31 mar.
2020.

3PINHEIRO, K. M. K. Etal. Investigacéo de sindrome consumptiva. Arquivo Médico dos Hospitais da Faculdade de

Ciéncias Médicas da Santa Casa de Sdo Paulo, 2011. Disponivel em: <
http://arquivosmedicos.fcmsantacasasp.edu.br/index.php/AMSCSP/article/view/318 >. Acesso em: 31 mar. 2020.

4Mahan, K.L, Escott-Stump, S. Aliemntos, Nutri¢do e Dietoterapia. 12 ed.- Rio de Janeiro: Saunders Elsevier, 2010. Acesso em: 16
mar. 2020.

5 MAGALHAES, S.M.M., LORAND-METZE, 1. Sindromes Mielodisplésicas - Protocolo de excluséo. Rev. Bras.

Hematol. Hemoter., v. 26, n.4, Séo José do Rio Preto, Oct./Dec. 2004. Disponivel em:
<http://www.scielo.br/scielo.php?pid=S1516-84842004000400006 &script=sci_arttext>. Acesso em: 31 mar. 2020.

5 Bula do medicamento Infliximabe (Remicade®) por Janssen-Cilag Farmacéutica Ltda. Disponivel em:
<https://consultas.anvisa.gov.br/#/medicamentos/25351586998201177/?substancia=23182>. Acesso em: 31 mar. 2020.
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2. Segundo o fabricante Nestlé”8, Modulen® trata-se de alimento para
suplementac&o de nutricdo enteral ou oral. E indicado para pacientes que necessitem de nutrigdo
com m fa o im nomod lado TGF -2, que contribui na acdo anti-inflamatoria e reparadora
sob a mucosa intestinal. Isento de gluten e lactose. Sabor neutro. Apresentacdo: lata de 400g,
sem sabor. Dilui¢do padrdo: 6 colheres medida (50g) em 210 mL de agua.

111 - CONCLUSAO

1. Trata-se de Autora de 31 anos de idade (conforme carteira de identidade
Eventol _OUT12_Pég. 33), e segundo documentos médicos acostados (Eventol_OUT2_péags. 5,
22,25 a 27 e 30 e 31), apresenta retocolite ulcerativa em atividade da doenca, com perda de
peso e anemia necessitando do suplemento nutricional Modulen® e do medicamento
Infliximabe 10mg/mL.

2. Ressalta-se que pacientes com doenca inflamatdria intestinal (Doenga de
Crohn ou retocolite ulcerativa) apresentam risco aumentado de desnutricdo, 0 que por sua vez
aumenta o risco de hospitalizacdo e suas complicacfes. A desnutricdo pode ser resultante de
baixa ingestao oral, aumento das necessidades nutricionais, aumento das perdas gastrointestinais
de nutrientes, ou interacdo droga-nutrienteg.

3. A doenga inflamatdria intestinal apresenta periodos de exacerbacdo e
remissdo, e durante a fase de ativa ou sintomatica, podem ocorrer sintomas como nauseas, dor
abdominal, distensdo abdominal e diarreia. As necessidades energéticas ndo se encontram
necessariamente elevadas, mas ocorre aumento das necessidades proteicas, pelo processo
inflamatdrio, perdas intestinais e catabolismo. Ademais, 0s pacientes podem apresentar reducédo

da ingestio alimentar ou restricées alimentares devido & sintomatologia'®?.

4. Durante a fase ativa, a alimentagdo deve auxiliar no controle dos sintomas e
suplementos nutricionais adequados podem ser utilizados para prevenir ou reverter a
perda de pesolz. Durante a fase de remissdo ou fase ndo sintomética, a suplementacdo
nutricional esta indicada principalmente para pacientes com desnutricdo ou em risco de
desnutri(;éo5. Dessa forma, tendo em vista que a Autora se encontra na fase ativa da doenca e
com quadro de perda de peso e anemia, € viavel o uso de suplementacdo nutricional.

5. O suplemento nutricional prescrito (Modulen®) é especificamente formulado para pacientes
com doenga inflamatdria intestinal como a retocolite ulcerativa, e por esse motivo,
frequentemente é o suplemento de escolha no tratamento dietoterdpico no quadro clinico que
acomete a Autora®*.

6. Salienta-se que de acordo com a literatura, ndo ha orientacéo especifica sobre a
escolha do tipo de férmula enteral a ser utilizada, podendo ser utilizadas dietas poliméricas

7 Nestlé Health Science. Modulen®. Disponivel em: <https://www.nestlehealthscience.com.br/marcas/modulen/modulen>.

Acesso em: 16 mar. 2020.

8 Nestlé Health Science. Modulen®. Pocket Nutricional. Acesso em: 16 mar. 2020.

9 A. Forbes et al. ESPEN guideline: Clinical nutrition in inflammatory bowel disease. Clinical Nutrition 36 (2017) 321 e 347. Disponivel
em: < http://www.espen.org/filessESPEN-guideline_Clinical-nutrition-in-inflammatory-bowel-disease.pdf>. Acesso em:

16 mar. 2020.

10CRESCI, G. ESCURO, A. Dietoterapia nas doengas do sistema gastrointestinal inferior. In: MAHAN, L.K., ESCOTT-STUMP, S,
RAYMOND, J.L. Krause, alimentos, nutricdo e dietoterapia. 142 ed. 2018. Rio de janeiro: Elsevier.

11 CARUSO, L. Disturbios do trato digestério. In: CUPPARI, L. Nutricdo Clinica no adulto. Guias de medicina ambulatorial e
hospitalar da EPM-UNIFESP. 32 edi¢do. Manole. 2014.

12p|ESTEL, C.F.SANTOS, M.C.ROMI, M.D. Tratamento Nutricional Nas Doengas Inflamatdrias Intestinais. Revista do Hospital
Universitario Pedro Ernesto, UERJ. Ano 11, Outubro/Dezembro de 2012. Disponivel em:< https://www.e-
publicacoes.uerj.br/index.php/revistahupe/article/download/9008/6892 >. Acesso em: 16 mar. 2020.
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padr&o5'8. Nesse sentido, considerando a pratica clinica, cabe ao profissional de salide assistente
avaliar, caso a caso, a escolha do suplemento nutricional que melhor se adapta as condicées
clinicas do paciente.

7. A respeito da quantidade prescrita de Modulen® (6 medidas, 1 vez ao dia
Eventol OUT2_ P4g. 4), equivalente a 50g/dia, a mesma forneceria um adicional energético e
proteico diarios de 245 kcal e 9g de proteina, sendo necessarias 4 latas de 400g/més para
contemplar a quantidade diaria prescrita®*.

8. Informa-se que a suplementacdo nutricional até cerca de 600 kcal/dia nao
costuma comprometer a ingestdo alimentar habitual, e pode ser usada para complementar a dieta
e auxiliar no alcance das necessidades nutricionais, especialmente durante a fase ativa da

doenca, ou fase sintomatica®.
9. Ressalta-se que para uma avaliacdo mais individualizada da adequacéo da

guantidade diaria prescrita de Modulen®, informacdes a respeito do consumo alimentar
habitual da Autora (alimentos in natura ingeridos e suas respectivas quantidades em medidas
caseiras e dados sobre aceitacdo alimentar/apetite) e seus dados antropométricos (peso e
altura), auxiliariam na estimativa das suas necessidades nutricionais, atendimento das mesmas
via alimentacdo, e estimativa da quantidade necesséria de suplementacdo para complementacéo
nutricional.

10. Destaca-se que individuos em uso de suplementos nutricionais industrializados
necessitam de reavaliacdes periddicas, visando verificar a evolu¢do do quadro clinico e a
necessidade da permanéncia ou alteracdo da terapia nutricional inicialmente proposta. Deste
modo, sugere-se gue haja previsao de tempo de uso do suplemento nutricional prescrito.

11. Por fim, informa-se que suplementos nutricionais, como a opc¢do pleiteada

Modulen®, nio integram nenhuma lista oficial para disponibilizacdo pelo SUS, no ambito
do Municipio de Duque de Caxias e do Estado do Rio de Janeiro.

12. Quanto ao medicamento pleiteado Infliximabe 10mg/mL, informa-se que esta
indicado para o tratamento do quadro clinico da Autora.
13. Quanto a disponibilizacdo no &mbito do SUS, cumpre informar que:

x Infliximabe 10mg/mL € disponibilizado pela Secretaria de Estado de Saude do Rio de
Janeiro (SES/RJ), através do Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica
(CEAF). Contudo, os medicamentos do Componente Especializado da Assisténcia
Farmacéutica somente serdo autorizados e disponibilizados aos pacientes que se
enquadrem nos critérios de inclusdo dos Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas
elaborados pelo Ministério da Saude, e conforme o disposto no Titulo IV da Portaria de
Consolidagéo n° 2/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, que estabelece as normas de
financiamento e de execucdo do CEAF no ambito do SUS.

14. Assim, elucida-se que a dispensacdo do medicamento Infliximabe 10mg/mL
ndo esta autorizada para a doenca da Autora, a saber: K51.0 Enterocolite ulcerativa
(crénica), inviabilizando que a Autora receba o referido medicamento pela via
administrativa.

15. Convém mencionar que a Portaria SCTIE/MS n° 26, de 04 de julho de 2014, tornou
publica a decisdo de ndo incorporar o medicamento Infliximabe para o tratamento da Retocolite
Ulcerativa grave no ambito do SUS. Isso porque resultados sdo pouco robustos independente da
dose administrada e hé consideravel incidéncia de eventos adversos graves com
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a utilizacdo de trés doses. Para a estimativa do impacto orcamentario considerou-se uma
populacdo possivelmente subestimada devido a caréncia de informag6es nacionais. Dessa forma,
nao se justificava a inclusdo do Infliximabe em qualquer posologia no PCDT para

retocolite ulcerativa®®.

16. Ressalta-se que para o tratamento da Retocolite Ulcerativa no ambito do SUS,
0 Ministério da Saude publicou a Portaria SAS/MS n° 861, de 4 de novembro de 2002, que
dispde sobre o Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas da Retocolite Ulcerativa, e por
conseguinte, a Secretaria de Estado de Salude do Rio de Janeiro (SES-RJ) disponibiliza, através
do CEAF, os seguintes medicamentos: salicilatos - Mesalazina (supositérios de 250 e 1000mg;
comprimidos de 400 e 500 mg; enema de 3g), Sulfassalazina (comprimido de 500mg);
imunossupressores: Azatioprina (comprimido 50mg) e Ciclosporina (capsulas de 25, 50 e
100mg; solucgéo oral de 100mg/mL).

17. Em consulta realizada ao Sistema Nacional de Gestdo da Assisténcia
Farmacéutica HORUS, consta que a Autora esta cadastrada no CEAF para o recebimento do
medicamento Azatioprina 50mg (comprimido) e Mesalazina, no polo do RioFarmes. E, segundo
0 documento médico evoluiu com anemia, perda ponderal, episddios frequentes de diarreia
com enterorragia e marcadores inflamatérios séricos elevados, apesar do tratamento com doses
maximas de Mesalazina oral e tdpica, associadas com imunossupressor (Azatioprina) . Diante
do exposto, cabe informar que os medicamentos disponiveis no SUS ndo configuram
alternativas terapéuticas para o quadro clinico da Autora.

18. Diante o exposto, no que se refere a prescricdo do medicamento Infliximabe,
sugere-se que 0 médico assistente apresente estudos cientificos com satisfatorio nivel de
evidéncia que, considere a analise da CONITEC (Portaria SCTIE/MS n° 26, de 04 de julho de
2014), visando demonstrar a eficacia e seguranca da utilizacdo do medicamento em questéo.

19. Ressalta-se que o Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas da Retocolite
Ulcerativa estad em atualizacdo pelo Ministério da Salde.

20. O medicamento Infliximabe possui registro ativo na Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria (ANVISA).

21. Quanto ao preco dos medicamentos, no Brasil, considerando as regras
atualmente vigentes, antes que um medicamento possa ser comercializado no pais é preciso
obter o registro sanitario na Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) e a
autorizacdo de pre¢co maximo pela Cémara de Regulacdo do Mercado de Medicamentos
(CMED), que é divulgado no site da ANVISA e pode ser consultado no mesmo. A metodologia
de precificacdo adotada pela CMED busca garantir que os precos maximos de entrada de
medicamentos novos no pais ndo sejam superiores a0 menor prego encontrado numa cesta de
nove paises e que também ndo acarretem custo de tratamento mais alto, em comparagdo as
alternativas terapéuticas ja existentes para a mesma enfermidade, a ndo ser que seja comprovada

sua superioridade em comparacao a elast4,

22. O Preco Fabrica é o preco maximo de venda que deve ser praticado pelas
empresas produtoras, importadoras ou distribuidoras de medicamentos para as farmécias,
drogarias, hospitais, clinicas e para os governos. O Decreto N° 4.766, de 26 de junho de 2003 e

13 Ministério da Saude. Relatério de Recomendagdo da Comisséo Nacional de Incorporacéo de Tecnologias no SUS  CONITEC
105. Infliximabe para o tratamento da Retocolite Ulcerativa Grave refrataria a corticoides e ciclosporina. Julho de 2014. Disponivel
em: <http://portalsaude.saude.gov.br/images/pdf/2014/julho/07/Relatorio-Infliximabe-RCU-FINAL.pdf>. Acesso em: 31 mar. 2020.

14 BRASIL Ministério da Satde. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA). Medicamentos. Camara de Regulacéo do
Mercado de Medicamentos (CMED). Disponivel em: <http://portal.anvisa.gov.br/cmed/apresentacao>. Acesso em: 31 mar. 2020.
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Lei no 10.742, de 6 de outubro de 2003 Regulamentam a criacdo, as competéncias e 0
funcionamento da Camara de Regulacdo do Mercado de Medicamentos CMED. A Resolugao n®
1, de 26 de margo de 2019 Dispde sobre a forma de defini¢cdo do Preco Fabricante (PF) e do
Preco Maximo ao Consumidor (PMC) dos medicamentos em 31 de marco de 2019, estabelece a
forma de apresentacdo do Relatério de Comercializagdo & Camara de Regulacéo do Mercado de

Medicamentos CMED, disciplina a publicidade dos precos dos produtos farmacéuticos e
define as margens de comercializagdo para esses produtos.
23. Assim, insta esclarecer que o produto cadastrado na CMED Infliximabe

10mg/mL, possui como preco de fabrica ICMS 20% variando entre R$2.706,07 e R$4.111,65%.

E o parecer.

A 12 Vara Federal de Duque de Caxias, da Secdo Judiciaria do Rio de
Janeiro para conhecer e tomar as providéncias que entender cabiveis.

MONARIA CURTY NASSER GABRIELA CARRARA
ZAMBONI Farmacéutica CRF-RJ
Nutricionista 21047

CRN4: 01100421

M

FLAVIO AFONSO BADARO

Assessor-chefe
CRF-RJ 10.277
ID. 436.475-02

I5BRASIL Ministério da Satde. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA). Lista de Precos de
Medicamentos. Disponivel em: <http://portal.anvisa.gov.br/listas-de-precos/>. Acesso em: 31 mar. 2020.



