ACROMEGALIA

Portaria Conjunta SAS/MS n° 02 - 07/01/2019

Medicamento OCTREOTIDA | LANREOTIDA | CABERGOLINA

CiD10 E22.0

Apresentagdo 10, 20 e 30mg de|60, 90 e 120 mg (seringa [0,5 mg (comprimido).
octreotida LAR (ampola) [ preenchida).
e 0,1mg/mL de
octreotida injetavel
(ampola).

Inclusao Pacientes com diagndstico de acromegalia ¢ nfirmado por manifestacdes clinicas e

comprovacao laboratorial de excesso hormonal (elevacdo de IGF-1 e de GH) e por exames
de imagem da hipéfise (RM ou TC).

Tratamento Primdrio: ndo ¢é
preconizado pelo PDCT.

Tratamento Secunddrio: pacientes
que apés 3 a 6 meses de uso
regular Octreotida e Lanreotida,
ndo apresentarem critérios de
controle da doenga ou nao

tolerarem esses medicamentos.

Tratamento Primario: contraindicacao ao
tratamento cirdrgico e nao apresentar sintomas
compressivos secundarios ao tumor.

Tratamento Secundario: pacientes que apés 3 a 6
meses do procedimento cirldrgico, ndo apresentarem
critérios de controle da doencga e aqueles que foram
submetidos a radioterapia, mas ainda sem controle
da doenga.

Anexos Obrigatdrios

Relato médico com evolugdo clinica, sinais e sintomas do paciente, indicando se o
tratamento é primario ou secundario.

Exames: GH apds sobrecarga de glicose; IGF-1, exame de imagem (RM ou TC); glicemia de
jejum e TSH (se elevado anexar T4 Livre).

Relato do uso prévio e tempo de
tratamento com Octreotida ou
Lanreotida.

Administragao

Iniciar com 1 mg/semana por VO,
podendo ser aumentada até 3,5
mg/semana.

Octreotida: Uma injecdo
de 100 ug SC.

Octreotida LAR: |Iniciar
com 20 mg, a.cada 28
dias, aumentando até o
maximo de 40mg a cada
28 dias.

Iniciarr com 90 mg,
1x/més, podendo ser
aumentada até 120 mg,
1x/més (dose maxima).

Prescrigao Maxima
Mensal

8 amp (10mg), 4 amp
(20mg), 2 amp (30mg) ou
1 amp (0,1mg/mL).

1 ser preenchida. 35 comprimidos.

Monitoramento

- Dosagens de IGF-1 e de GH a cada 3 meses no primeiro ano e, apds, anualmente em
pacientes controlados. Doenga ndo controlada, a cada 3 meses no primeiro ano, apds esse
periodo, dependera da adigdo de novos tratamentos e da resposta a eles.

- RM a cada 6 a 12 meses depois da cirurgia para acompanhamento. Apds o primeiro
exame, a periodicidade dependera da resposta do paciente ao tratamento.

Exclusdo

Hipersensibilidade ou intolerdncia ao(s) medicamento(s).

Tempo de Tratamento

Indeterminado.

Associacoes Nao
Permitidas

Octreotida + Lanreotida.
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Validade dos Exames |- GH apods sobrecarga de glicose; IGF-1, glicemia de jejum, TSH e T4 Livre: 3 meses;
- Exame de imagem (RM ou TC): 12 meses.

Especialidade Médica |Novas Solicitacdes e Adequagdes Neurocirurgido, Endocrinologista e
Neuroendocrinologista.
Renovagdes Sem Alteragdes Ndo especificada a especialidade médica
necessaria.

SINAIS CLINICOS:

Desfiguracdo cosmética, alteracdes articulares, neuropatia, cardiopatia, macrognatia, crescimento exagerado de
maos e pés, hipertrofia dos tecidos moles, cefaléia, bécio, osteoartrite, fadiga, distirbios visuais, polipose col6nica,
macroglossia, apnéia do sono, desordens reprodutivas e cardiovasculares.

CID-10:
E22.0 Acromegalia e gigantismo hipofisario
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