MINITERIO DA SAUDE
SECRETARIA DE ATENCAO A SAUDE
SECRETARIA DE CIENCIA, TECNOLOGIA E INSUMOS ESTRATEGICOS

RETIFICACAO

No Anexo da Portaria Conjunta n® 25/SAS/SCTIE/MS, de 22 de outubro de
2018, que aprova o Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas da Espondilite Ancilosante,

ONDE SE LE;

7.3 FARMACOS

. Ibuprofeno: comprimidos revestidos de 200 mg, 300 mg e 600 mg,
solucdo oral de 50 mg/mL.

. Naproxeno: comprimidos de 250 mg e 500 mg.

. Sulfassalazina: comprimidos de 500 mg.

. Metilprednisolona: frasco de 40 mg/2 mL.

. Metotrexato: comprimidos de 2,5 mg; frasco-ampola com 50 mg/2
mL.

. Adalimumabe: seringa preenchida de 40 mg.

. Etanercepte: frasco-ampola ou seringa preenchida de 25 mg e 50
mg.

. Infliximabe: frasco-ampola com 100 mg/10 mL.

. Golimumabe: seringa preenchida com 50 mg. Aprovado apenas

para pacientes adultos.

. Certolizumabe pegol: solucdo injetavel com 200mg/mL com caneta
aplicadora. Aprovado apenas para pacientes adultos.

. Secuquinumabe: solucdo injetavel com 150mg/ml com caneta
aplicadora. Aprovado apenas para pacientes adultos.

7.4 ESQUEMAS DE ADMINISTRACAO

. Ibuprofeno: 600 mg/dia a 2.700 mg/dia, por via oral, divididos em
3 administragdes (8/8 horas).

. Naproxeno: 500 mg/dia a 1.500 mg/dia, por via oral, divididos em
até 3 administracoes (8/8 horas).



. Sulfassalazina: 500 mg/dia a 3.000 mg/dia, por via oral, divididos
em 2 administragdes (12/12 horas).

. Metiprednisolona: 40 mg a 80 mg, intra ou periarticular, a cada 3
meses.

. Metotrexato: 7,5 mg a 25 mg, por via oral, subcutanea ou
intramuscular, a cada semana.

. Adalimumabe: 40 mg, por via subcutanea, duas vezes/més.

. Etanercepte: 50 mg, por via subcutanea, quatro vezes/més.

. Infliximabe: 5 mg/kg, por via intravenosa, nas semanas 0, 2, 6 e,

depois, a cada 2 meses.

. Golimumabe: 50mg, por via subcutanea, uma vez/ més. Aprovado
apenas para pacientes adultos.

. Certolizumabe pegol: dose de inducdo de 400 mg (duas aplicacGes
de 200 mg nas semanas 0, 2 e 4). Apos, 200 mg a cada duas semanas ou 400 mg a cada
quatro semanas. Aprovado apenas para pacientes adultos.

. Secuquinumabe: 150mg/ml ou 300mg/ml, por via subcutanea, nas
semanas 0, 1, 2 e 3, posteriormente, uma vez/més. Aprovado apenas para pacientes
adultos.

LEIA-SE:

7.3 FARMACOS

. Ibuprofeno: comprimidos revestidos de 200 mg, 300 mg e 600 mg,
solucdo oral de 50 mg/mL.

. Naproxeno: comprimidos de 250 mg e 500 mg.

. Sulfassalazina: comprimidos de 500 mg.

. Metilprednisolona: frasco de 40 mg/2 mL.

. Metotrexato: comprimidos de 2,5 mg; frasco-ampola com 50 mg/2
mL.

. Adalimumabe: solucdo injetavel de 40 mg.

. Etanercepte: frasco-ampola ou seringa preenchida de 25 mg e 50
mg.

. Infliximabe: frasco-ampola com 100 mg/10 mL.

. Golimumabe: seringa preenchida com 50 mg. Aprovado apenas

para pacientes adultos.

. Certolizumabe pegol: solucéo injetavel com 200mg/mL com caneta
aplicadora. Aprovado apenas para pacientes adultos.

. Secuquinumabe: solucdo injetavel com 150mg/ml com caneta
aplicadora. Aprovado apenas para pacientes adultos.



7.4 ESQUEMAS DE ADMINISTRACAO

. Ibuprofeno: 600 mg/dia a 2.700 mg/dia, por via oral, divididos em
3 administragdes (8/8 horas).

. Naproxeno: 500 mg/dia a 1.500 mg/dia, por via oral, divididos em
até 3 administragdes (8/8 horas).

. Sulfassalazina: 500 mg/dia a 3.000 mg/dia, por via oral, divididos
em 2 administragdes (12/12 horas).

. Metiprednisolona: 40 mg a 80 mg, intra ou periarticular, a cada 3
meses.

. Metotrexato: 7,5 mg a 25 mg, por via oral, subcutanea ou
intramuscular, a cada semana.

. Adalimumabe: 40 mg, por via subcutanea, a cada 2 semanas.
. Etanercepte: 50 mg, por via subcutanea, a cada semana.

. Infliximabe: 5 mg/kg, por via intravenosa, nas semanas 0, 2, 6 e,
depois, a cada 8 semanas.

. Golimumabe: 50mg, por via subcutanea, a cada 4 semanas.
Aprovado apenas para pacientes adultos.

. Certolizumabe pegol: dose de inducdo de 400 mg (duas aplicacGes
de 200 mg nas semanas 0, 2 e 4). Apds, 200 mg a cada duas semanas ou 400 mg a cada
quatro semanas. Aprovado apenas para pacientes adultos.

. Secuquinumabe: 150mg/ml, por via subcutanea, nas semanas 0, 1,
2, 3 e 4; posteriormente, uma vez a cada 4 semanas. Aprovado apenas para pacientes
adultos.

- Adalimumabe: solugdo injetavel de 40 mg.

- Etanercepte: frasco-ampola ou seringa preenchida de 25 mg e 50 mg.

- Infliximabe: frasco-ampola com 100 mg/10 mL.

- Golimumabe: seringa preenchida com 50 mg. Aprovado apenas para pacientes adultos.

- Certolizumabe pegol: solucéo injetavel com 200mg/mL com caneta aplicadora. Aprovado apenas para
pacientes adultos.

- Secuquinumabe: solucdo injetavel com 150mg/ml com caneta aplicadora. Aprovado apenas para
pacientes adultos.

7.4 ESQUEMAS DE ADMINISTRA(;AO

- Ibuprofeno: 600 mg/dia a 2.700 mg/dia, por via oral, divididos em 3 administragdes (8/8 horas).

- Naproxeno: 500 mg/dia a 1.500 mg/dia, por via oral, divididos em até 3 administracdes (8/8 horas).

- Sulfassalazina: 500 mg/dia a 3.000 mg/dia, por via oral, divididos em 2 administra¢@es (12/12 horas).

- Metiprednisolona: 40 mg a 80 mg, intra ou periarticular, a cada 3 meses.

- Metotrexato: 7,5 mg a 25 mg, por via oral, subcuténea ou intramuscular, a cada semana.

- Adalimumabe: 40 mg, por via subcutanea, a cada 2 semanas.

- Etanercepte: 50 mg, por via subcuténea, a cada semana.

- Infliximabe: 5 mg/kg, por via intravenosa, nas semanas 0, 2, 6 e, depois, a cada 8 semanas.

- Golimumabe: 50mg, por via subcutanea, a cada 4 semanas. Aprovado apenas para pacientes adultos.

- Certolizumabe pegol: dose de inducéo de 400 mg (duas aplicacdes de 200 mg nas semanas 0, 2 e 4).
Apbs, 200 mg a cada duas semanas ou 400 mg a cada quatro semanas. Aprovado apenas para pacientes
adultos.

- Secuquinumabe: A dose de indugdo é 150 mg por inje¢do subcutanea com administracéo inicial nas
semanas 0, 1, 2, 3 e 4, seguida por administragdo de manutencdo uma vez a cada 4 semanas. Aprovado
apenas para pacientes adultos.



