
 

 
 

  12ª Reunião Extraordinária da Conitec  
 
 

                                                      Data e horário:  29 de novembro de 2022 - 9h às 18h  
 
 

 

1. Apreciação inicial da atualização do Protocolo Clínico e Diretrizes Terapêuticas da Hepatite B 

e Coinfecções. 

Recomendado o encaminhamento à consulta pública com parecer favorável.  

2. Apresentação das contribuições de consulta pública dos temas: 

a) Diretrizes Diagnósticas e Terapêuticas do Carcinoma de Mama;  

Recomendação final de atualização. 

b) mesilato de lomitapida para adjuvante a uma dieta pobre em lipídeos e outros 

tratamentos hipolipemiantes para reduzir o LDL-colesterol em pacientes adultos com 

hipercolesterolemia familiar homozigótica; 

Recomendação final de não incorporação. 

c) betaína anidra para tratamento de pacientes com homocistinuria com deficiências ou 

defeitos da cistationina-beta-sintetase, não responsivos a piridoxina (B6); 

Recomendação final de não incorporação. 

d) espectrometria de massas em tandem para detecção da doença deficiência de acil-CoA 

desidrogenase de cadeia média - MCADD no Programa Nacional de Triagem Neonatal. 

Recomendação final de incorporação. 

3. Apreciação inicial da elaboração do Protocolo de Uso do Blinatumomabe para Leucemia 

Linfoblástica Aguda (LLA) B derivada pediátrica em primeira recidiva medular de alto risco. 

Recomendado o encaminhamento à consulta pública com parecer favorável.  

4. Apreciação inicial da Vacina Covid-19 (P/fizer/BioNTech) para imunização ativa de crianças na 

faixa etária de 6 meses a 5 anos incompletos para a prevenção da Covid-19. 

Recomendado o encaminhamento à consulta pública com parecer favorável. 

5. Apreciação inicial da Vacina pneumocócica conjugada 13 valente para imunização de crianças 

com até cinco anos de idade para a prevenção de doença pneumocócica invasiva e 

pneumonia.  

Recomendado o encaminhamento à consulta pública com parecer favorável. 

6. Apreciação inicial da ampliação de uso do procedimento Peptídeos Natriuréticos tipo B (BNP 

e NT-ProBNP) para o diagnóstico da insuficiência cardíaca em pacientes de 18 a 44 anos. 

Será pautada na próxima reunião. 



 

 
 

7. Apreciação inicial da empagliflozina para o tratamento de pacientes com Insuficiência 

Cardíaca com Fração de Ejeção Preservada e Levemente Reduzida (FEVE>40%) e classes 

funcionais NYHA II e III. 

Recomendado o encaminhamento à consulta pública com parecer desfavorável. 

 

 


