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Introducdo: O medicamento essencial é aquele que satisfaz as necessidades prioritarias de salde da populacdo, sendo
selecionado quanto a relevancia para a salde publica, evidéncias sobre eficacia e seguranga, e comparagao custo-efetividade.
Os paises sao responsaveis pela decisao sobre quais medicamentos essenciais serdo selecionados e a definicdo do elenco. No
Brasil, os medicamentos antineoplasicos nao fazem parte da Relagdo Nacional de Medicamentos Essenciais desde o ano de
2010, deixando a definicado do elenco a cargo dos estabelecimentos de salde e das recomendactes eletivas do Ministério da
Saude. Objetivos: Descrever a caracterizagdo dos estabelecimentos de salde habilitados como Centro de Assisténcia de Alta
Complexidade em Oncologia (CACON) no Brasil e analisar a essencialidade dos medicamentos antineoplésicos padronizados
com as listas internacionais. Material e Método: Tratou-se de um estudo transversal descritivo que incluiu as caracterizagdes dos
estabelecimentos de salide obtidas por meio de consulta no site do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Salide. As Diretrizes
para a classificacdo Anatdmica Terapéutica Quimica da Organizagcao Mundial da Satde (OMS) foram utilizadas como critério para a
classificacao dos medicamentos. Como listas de referéncia para a anélise de essencialidade, foram utilizadas a 222 Lista Modelo de
Medicamentos Essenciais da OMS (EML) e a Lista de Medicamentos Essenciais para Doengas Nao Transmissiveis da OPAS, ambas
publicadas em 2021. Resultados: Observou-se uma distribuicdo heterogénea dos CACON no territdrio brasileiro (a maioria na regiao
Sudeste, sob gestao filantropica e com porte grande em relagdo ao ndmero de leitos). Foram selecionados quatro CACON para a
anélise de essencialidade, com a identificagdo de 34 medicamentos — 23 injetaveis e 11 orais — da EML presentes em todos os
analisados. A percentagem da essencialidade dos CACON com a EML variou de 74,5% a 87,8% e com a OPAS de 45,1% a 56,1%.
Evidenciou-se que quanto maior o nimero de medicamentos padronizados pelo CACON, menor a percentagem de essencialidade.
Todos os CACON apresentavam mais opgoes de antineoplasicos “Antibiéticos Citotdxicos e Substancias Relacionadas” e “Anticorpos
Monoclonais e Anticorpos Conjugados com Drogas” que o presente nas listas internacionais, colaborando para a menor percentagem
de essencialidade entre os grupos de medicamentos. Discussao e Conclusoes: A variagao de gestdo nos hospitais da rede publica
de salde pode ter culminado em uma diversidade no elenco de antineoplasicos padronizados, visto que possuem autonomia
na definicao do elenco, mesmo com a presenca de algumas diretrizes norteadoras no pais. Situagoes de iniquidades na terapia
oncolégica, de acesso e de comprometer o uso seguro e adequado dos medicamentos poderiam ser mitigadas com a presenga de
uma lista de referéncia nacional de medicamentos antineoplasicos essenciais.
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