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Formulario de acesso para os medicamentos Sindrome Nefrética Primaria em Adultos
PORTARIA CONJUNTA N° 8, DE 14 DE,ABRIL DE 2020

Nome do Paciente: Data do Atendimento: / /

Médico Responsavel: CRM: UF:

1. Diagnostico:

() Tratamento inicial ( ) Recidivas esporadicas ( ) Corticodependente ou de recidivas frequentes

2. Selecionar, dentre os critérios listados, aqueles que o paciente apresenta:

() Sindrome nefrética definida pela presenca de proteinuria (>3,0-3,5 g/1,73m2/dia em adultos),
hipoalbuminemia (<3,0 g/dl) e edema, frequentemente de hiperlipidemia, hipercoagulabilidade e outras
alteracdes clinico-laboratoriais (anexar hemograma)

() Diagnostico histopatologico de material obtido por biopsia renal referentes aos diagnosticos
especificados no PCDT (anexar biopsia renal)

() Presenca de proteiniria nefrética (>3,0-3,5 g/1,73m2 de superficie corporal/dia), mesmo sem o
quadro completo de sindrome nefrética, sem diagnostico histopatolégico (anexar hemograma)

() Pacientes com sindrome nefrética primaria nos quais a contraindicacdo para realizacdo de biopsia
renal seja absoluta (anexar relatorio médico com justificativa)

3. Selecionar, dentre os itens listados, aqueles que o paciente apresenta:

() Neoplasia maligna em atividade (de pulmao, pele — exceto carcinoma de células escamosas, mama e
colon, entre outras)

() Creatinina sérica superior a 3,5mg/dl, com doenca renal cronica estagio 4 (taxa de filtragcao
glomerular entre 15 e 29 ml/min /1,73 m2 SC) ou estagio 5 (taxa de filtragdo glomerular < 15 ml/min
/1,73 m2 SC), com ou sem evidéncia de rins diminuidos ou contraidos (< 9 cm)

() Contraindicacdes especificas para uso de ciclofosfamida: contagem de leucécitos <3.000/mm3,
contagem de neutrofilos <1.500/mm3 e contagem de plaquetas <50.000/mm3

() Condigoes ou doengas sistémicas subjacentes, como diabete melito, hepatites virais, soro positividade
para HIV, sifilis e colagenoses como lipus eritematoso sistémico, crioglobulinemia e vasculites sistémicas
anti-citoplasma de neutrofilos (ANCA) positivas (poliangeite com granulomatose, poliangeite
microscopica)

Assinatura e carimbo do médico




