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REGIME DE COMPARTICIPAGAO DE MEDICAMENTOS
DESTINADOS EXCLUSIVAMENTE A PORTADORES DE PSORIASE

Exposicao de Motivos

“A psoriase € uma doenca cutanea cronica, por vezes cutaneo-articular, incuravel, que
evolui ao longo da vida por periodos de melhoria e agravamento. Atinge cerca de 1,5-2% dos
individuos de raga caucasiana, pelo que se calcula que existam cerca de 150-200.000
doentes com psoriase em Portugal. Surge a maioria das vezes pela 22-32 décadas de vida
nas formas com tendéncia familiar, nas 5-62 décadas nas formas ndo familiares. (...) Pode
atingir apenas areas limitadas da pele — cotovelos, joelhos, couro cabeludo ou outras
localizacOes (psoriase ligeira) — ou ser muito mais extensa (podendo atingir toda a pele),
atingir areas expostas, ter compromisso articular (psoriase moderada e grave). Cré-se que 0s
casos moderados a graves e com compromisso articular sejam cerca de 20-30% de todos os
casos de psoriase”. (Dr. Francisco Menezes Branddo, ex-Presidente da Sociedade
Portuguesa de Dermatologia e Venereologia)

Sendo a psoriase uma doenca incuravel, os doentes apenas dispdem de um conjunto de
tratamentos que, quando devidamente efectuados, controlam o desenvolvimento da
doenca. Nesse conjunto de tratamentos, encontram-se 0os medicamentos topicos que
consistem na aplicagdo de locbes, cremes ou pomadas sobre a pele (emolientes e
gueratoliticos; corticosterdides topicos; analogos da vitamina D; ou outros) e o0s
medicamentos sistémicos.

Os medicamentos topicos e sistémicos com indicacdo e uso exclusivo dos portadores de
psoriase sdo:
e TOpicos:
- Tacalcitol
- Betametasona + Calcipotriol
- Calcipotriol
- Calcitriol
e Sistémicos:
- Acitretina
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Importa referir que, de acordo com o Prontuario Terapéutico, ndo existe Denominacao
Comum Internacional (genérico) para nenhum dos medicamentos topicos acima
discriminados pela substéancia activa, o que inibe 0s médicos de prescrever uma substancia
com a mesma eficacia, mas com custos substancialmente reduzidos para os doentes.

Estas terapéuticas sdo comparticipadas apenas pelo Escaldo C (37%), implicando para cada
doente uma despesa anual proxima dos € 3.000. Segundo o Presidente da Associacao
Portuguesa da Psoriase, o preco destes medicamentos é incomportavel para muitos
doentes. A Associacdo € constantemente confrontada com relatos de interrupcéo forgada
dos tratamentos, devido a incapacidade financeira para suportar a terapéutica topica. Em
tempos de crise, 0s casos multiplicam-se.

Nao sendo uma doenca que mate, a psoriase € uma doenca incapacitante: a sua visibilidade
inibe os doentes de sair a rua; o incomodo que Ihes causa o olhar de terceiros retira-lhes a
auto-estima; a ignorancia face a doenca discrimina-os. Naturalmente, os doentes de
psoriase sentem-se excluidos pela sociedade, o que conduz a inevitaveis implicacbes
psicologicas graves. Estima-se que a psoriase seja a terceira patologia com indice mais
elevado de suicidio.

A interrup¢do dos tratamentos impede o controlo da doenca podendo conduzir a sua
evolucdo e, quando a psoriase atinge o estado grave, muitos doentes terdo de fazer
tratamentos com medicacéo bioldgica que, de acordo com o Despacho n°® 20510/2008, de
24 de Julho, do Secretario de Estado Adjunto e da Saude, beneficia de um regime especial
de comparticipacdo sendo, assim, gratuita para o doente e o seu custo inteiramente
suportado pelo Estado.

Esta medicacdo bioldgica € administrada durante 9 meses por ano, implicando um custo
para o Estado de cerca de € 1.500/més, por doente.

De acordo com o Professor Manuel Marques Gomes, Presidente da Sociedade Portuguesa
de Dermatologia e Venereologia, a interrupcdo dos tratamentos topicos tem como
consequéncia que “esses doentes que ndo cumprem o tratamento evoluem na doenca e
vao depois gastar baldrdios [ao Estado] com os bioldgicos™.

O CDS-PP entende, em suma, que uma maior acessibilidade as terapéuticas topicas e
sistémicas tem uma dupla virtude:

- promove a saude, o bem-estar e a dignidade dos doentes de psoriase, evitando o
agravamento da doenca;

- tem vantagens para o Estado, uma vez que a comparticipacdo pelo Escaldo A desta
medicacao tem menos custos do que a medicacéo biologica.



Nestes termos, considera-se ser matéria de interesse publico a atribuicdo da
comparticipacdo pelo Escaldao A dos medicamentos referidos nos numeros 13.3.1 (de
aplicacdo tdpica) e 13.3.2 (de accdo sistémica) — Medicamentos queratoliticos e
antipsoriaticos - do Grupo 13 do Escaldo C da tabela anexa a Portaria n® 1474/2004, de 21
de Dezembro com as subsequentes alteracdes, quando prescritos para portadores de
psoriase.

Pelo exposto, ao abrigo das disposi¢bes constitucionais e regimentais aplicaveis, 0s
Deputados do CDS-PP abaixo assinados apresentam o seguinte Projecto de Lei :

Artigo 1°
Os medicamentos referidos nos numeros 13.3.1 (de aplica¢do topica) e 13.3.2 (de accdo
sistémica) — Medicamentos queratoliticos e antipsoriaticos - do Grupo 13 do Escaldo C da
tabela anexa a Portaria n® 1474/2004, de 21 de Dezembro com as subsequentes alteracdes
passam a ser comparticipados pelo Escaldo A.

Artigo 2°
1 — Para beneficiar da comparticipagcdo prevista no artigo anterior, o doente deve
apresentar documentacao comprovativa de que padece de psoriase.
2 — O médico prescritor deve sempre fazer mencdo expressa do presente diploma na
receita.

Artigo 3°
A presente lei entra em vigor com a aprovacdo do Or¢amento de Estado subsequente a sua
publicacéo.

Palacio de Sao Bento, 16 de Dezembro de 2009.

Os Deputados,



