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20 de abril de 2026

Aos(as) Cooperados(as) da Unimed Campinas - Especialidades: Gastroenterologia, Coloproctologia,
Cirurgia Geral e Clinica Médica.

Ref.: Atualizacdo da DMS 284/25 - Imunobioldgicos para tratamento das doencgas inflamatdrias
intestinais (Doenga de Crohn e Retocolite Ulcerativa).

Prezado(a) Cooperado(a),

A Diretoria Médico-Social (DMS) e a area de Gestdo e Valor em Saude (GVS) da Unimed Campinas
informam que:

Com o compromisso de assegurar a exceléncia na assisténcia prestada aos nossos beneficidrios e
preservar a sustentabilidade de nossa Cooperativa, a Unimed Campinas tem se dedicado a andlise
criteriosa do uso de medicamentos classificados como Imunobioldgicos. Reconhecemos que a indicagdo
adequada desses agentes terapéuticos é essencial, considerando os potenciais desfechos clinicos, bem
como o impacto assistencial e econémico associado.

Em atendimento ao compromisso assumido junto ao Comité de Especialidades e em alinhamento as
novas diretrizes estabelecidas pela Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS), manteremos a
atualizacdo continua da hierarquiza¢do das moléculas disponiveis para solicitagdo.

Nesta atualizacdo, conforme as diretrizes da ANS, passa a ser incluido o Risanquizumabe para pacientes
com Retocolite Ulcerativa, conforme disposto no SUPLEMENTO I. As demais moléculas, bem como a

hierarquizacdo anteriormente estabelecida, permanecem inalteradas.

Ressaltamos que o protocolo ndo altera a conduta para pacientes que ja estejam em tratamento,
mesmo que fora da hierarquizagdo estabelecida.

Contamos com a colaboracdo e o comprometimento de todos(as) para que possamos seguir oferecendo
um cuidado de exceléncia e promovendo o bem-estar dos nossos pacientes.

A atualizacdo entrard em vigor a partir de 04 de maio de 2026.

Em caso de duvidas, por gentileza, entrar em contato pelo e-mail: gvs@unimedcampinas.com.br.

Atenciosamente,

U dvians (rsar Portwio JBSE WMSBE ANcES ROSA
Dr. Adriano Cesar Bertuccio Dr. José Windsor Angelo Rosa
Diretor Médico-Social Diretor Comercial
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SUPLEMENTO |

(DMS N2 077/2026)

Imunobiolégicos para tratamento das doengas inflamatérias intestinais

(Doenga de Crohn moderada a grave e Retocolite Ulcerativa moderada a grave)

DOENCA DE CROHN

12 Linha: Adalimumabe, Infliximabe e Certolizumabe (este com indicacdo exclusiva para gestantes).

23 Linha: Upadacitinibe, Ustequinumabe e Vedolizumabe, para pacientes com falha, eventos adversos
ou contraindicagdo aos agentes de 12 linha.

OBS: O Ustequinumabe e Vedolizumabe poderdo ser considerados como agente de primeira escolha em
pacientes com idade avancada, histérico de infec¢es graves, comorbidades relevantes ou neoplasias
prévias, mediante justificativa clinica detalhada.

RETOCOLITE ULCERATIVA

12 Linha: Infliximabe e Golimumabe.

23 Linha: Upadacitinibe e Vedolizumabe, para pacientes com falha, eventos adversos ou contraindicacdo
aos agentes de 12 linha.

32 Linha: Guselcumabe e Risanquizumabe, para pacientes com falha, eventos adversos ou
contraindicacdo aos agentes de 22 linha.

OBS: O Vedolizumabe podera ser considerado como agente de primeira escolha em pacientes com idade
avancada, histérico de infecces graves, comorbidades relevantes ou neoplasias prévias, mediante
justificativa clinica detalhada.

Av. Bardo de Itapura, 1123 - Guanabara
Campinas / SP - CEP 13020-901

ANS - n° 335690 Fone: 0800 O13 66 88 - Fax: (19) 3231 7434

CNPJ 46.124.624/0001-1
www.unimedcampinas.com.br

Céd. 02002083 - Rev. 01 - 10/2020




		2026-04-13T23:51:43+0000
	Digitally verifiable PDF exported from www.docusign.com




