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OBJETIVOS: No decorrer da ultima década, varias terapiasiohinlégicas foram desenvolvidas
para inibir a progressao de danos estruturais barael a funcao fisica em pacientes portadores de
doencas autoimunes e inflamatérias. Essas condisi@&s presentes em cerca de 5% a 7% da
populacdo mundial, constituindo-se em importanteisga de mortalidade. Desde 2012 os
imunobiolégicos foram incorporados gradativamergesalde suplementar. Entretanto, nos altimos
anos, 0s gastos com estes medicamentos aumentaaamatidamente devido ao alto custo e a
ampliacdo das indicacdes clinicas com coberturigatioria. Este estudo tem por objetivo analisar a
evolucéo da utilizacao e os custos desses prodaotasna autogestao.

METODOS: Estudo de coorte retrospectiva a partir de balecdados administrativos que consiste
em todos os beneficiarios do plano de salude quebeemm tratamento com imunobiol6gicos em
variadas indicacdes nos ultimos 36 meses (seteBtld®/a agosto/2022). Tendo como base o Periodo
1 (P1, set/2019 a ago/2020), analisamos a evohuggidemais periodos (P2 e P3, set/2020 a ago/2021
e set/2021 a ago/2022, respectivamente) da taxatilisacdo de imunobiolégicos e 0s custos
envolvidos (per capita e por paciente tratado). @&@manalisamos a evolug¢édo das despesas com estes
produtos e a propor¢cdo deles em relacdo as demasises farmacoldgicas. Avaliamos, ainda, os
principios ativos mais prescritos no periodo. Msofo Excel® v2010 e Qlik Sense® v13.21 foram
utilizados para frequéncias relativas e absolut&slias e desvio padréo (intervalos de confianca de
95%, significancia quando p<0,05).

RESULTADOS: No periodo do estudo, 201 beneficiarios (79, G2 erespectivamente no P1, P2 e
P3) foram submetidos a terapia imunobiologica (méthria 62 anos, 72,6% mulheres). No P1, 0,18%
do total de expostos recebeu algum tipo de tratemeé¥os intervalos seguintes, o percentual
aumentou: P2=0,19% e P3=0,26%. O custo por pactestizdo aumentou 37,7% em 36 meses,
enquanto a despesa anual por exposto, ou seja tadteira do plano e ndo somente 0s que receberam
imunobiolégicos, dobrou (+101,0%). A proporcdo daestgs com imunobiolégicos em relacdo a
despesa assistencial geral se manteve relativarestéeel (1,2%, 1,7% e 1,6%, no P1, P2 e P3,
respectivamente). Os sete principios ativos de mzainsumo financeiro e correspondente a 2/3 do
total de despesas foram: infliximabe, tocilizumalgelimumabe, bevacizumabe, adalimumabe,
vedolizumabe e secuquinumabe.

CONCLUSOES: Com a chegada dos imunobioldgicos, o tratamest@glimas patologias, até ent&o
de dificil controle, vislumbrou a possibilidaderdedificacdo no curso natural da doenga. Entretanto,
conforme demonstrado nesse estudo, observamosaustaopor paciente tratado aumentou cerca de
38% e o0 impacto sobre o per capita da carteiracdol# expectativa quanto a introducdo de novos
medicamentos e dos biossimilares era de que inppalsse a competicdo econémica, levando a uma
economia total por medicamento, mas que, infelizejyama pratica ndo foi observado, tornando-se
assim, um grande desafio no cotidiano dos gesttaesaude, que devem repensar os modelos de
remuneracao utilizados atualmente, de modo a pemamsustentabilidade do setor e a ampliagéo do
acesso a essas tecnologias.
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