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REQUISICAO DE COMPRA 1.577/2024

N2 DO PROCESSO SEI DE CUMPRIMENTO | TIPO DE PEDIDO | DATA DA DECISAO | DATA FINAL

‘ 3700001022.003081/2024-45 INICIAL 14/08/2024 14/08/2025 ‘

E- | bRODUTO (DESCRICAG) | UNIDADEDE | oo |
FISCO PRODUTO (DESCRICAO) FORNECIMENTO | QUANTIDADE | MARCA

EPKINLY,
MEDICAMENTO PARA DEMANDA JUDICIAL - 5mg/ml
NOME COMERCIAL EPKINLY,PRINCIPIO Solucgao
1175 -
ATIVO UNIDADE - para
594337 | EPCORITAMABE,CONCENTRACAO/DOSAGEM FRASCO - Diluicao
-0 5 MG/ML,FORMA FARMACEUTICA SOLUCAO AMPOLA COM 1 Injetavel
PARA DILUICAO INJETAVEL,FORMA DE MILILITRO Frasco -
APRESENTACAO FRASCO-AMPOLA,VIA DE Ampola
ADMINISTRACAO SUBCUTANEA com

1ml.

INFORMACOES COMPLEMENTARES:

Conforme Informacéao do NAJ/GTJ, em FICHA CARACTERIZACAO do PACIENTE, Pois a MARCA esta
Descriminada na DECISAO, sendo Medicamento Solicitado é da Marca EPKINLY,Principio Ativo
Epcoritamabe,Concentracao/Dosagem 5mg/ml,Forma Farmacéutica Solucao Para Diluicao
Injetavel,Forma de Apresentacao Frasco-Ampola com 1ml,Via de Administracdao Subcutanea,
Fabricado pelo Laboratério ABBVIE FARMACEUTICA LTDA // O Paciente vai Fazer Uso do



Medicamento,Sendo inicialmente 02(Dois) Frascos-Ampolas com 1ml,Como Dose de
Ataque,Conforme Informado Decisao Judicial /Ficha, pelo NA) / GTJ.

Apresentacao - Caixa com 01 ( Um ) Frasco - Ampola com 1ml.

SEl COMPRA N2. 2300002344.001452/2024-05.

OBS.O atraso pode provocar impacto negativo nos niveis de suprimentos do produto em
nosso estoque e, por conseguinte, interrupcao ou atraso na cadeia de abastecimento. De

forma geral, a morosidade na aquisicao dos produtos gera perda por validade devido a
ocorréncia de ébito, mudanca de tratamento e dificuldade de contato com os pacientes.

MEMORIA DE CALCULO PARA A DEMANDA:

A quantidade solicitada para compra foi realizada com base no consumo médio mensal (CMM) de todos
pacientes x o periodo de consumo, conforme tabela explicativa abaixo:

Consumo Médio A . R
Mensal (quantidade) Tempo (més) Necessidade de compra A*B=C

TOTAL DE PACIENTE(S) ATENDIDO(S) POR i =
ESTA DEMANDA PERIODO DE CONSUMO (MES)

‘ 01(Um) Paciente 01 ‘

0814202-59.2024.4.05.8300 02

NECESSIDADE CARACTERIZADA

1 - A aquisicdo atendera paciente(s) contemplado(s) por acao judicial, por um periodo de 01
Més;

2 - Nao foram anexados ao processo documentos contendo dados sensiveis do(s) paciente(s),
em atendimento a Lei Geral de Protecao de Dados LGPD Lei 13.709 de 2018.

3 - O atraso no fornecimento do produto pode provocar impacto nos niveis do estoque da
cadeia de abastecimento.

Seil Documento assinado eletronicamente por Mauricio Rodrigues dos Santos, em 29/08/2024,
] E[ as 11:54, conforme horario oficial de Recife, com fundamento no art. 109, do Decreto n®
eletrdnica 45.157, de 23 de outubro de 2017.

Seil Documento assinado eletronicamente por Karoline Belém Seixas, em 29/08/2024, as 14:55,
A @ conforme horario oficial de Recife, com fundamento no art. 102, do Decreto n® 45.157, de 23
eletrinica de outubro de 2017.



http://legis.alepe.pe.gov.br/arquivoTexto.aspx?tiponorma=6&numero=45157&complemento=0&ano=2017&tipo=
http://legis.alepe.pe.gov.br/arquivoTexto.aspx?tiponorma=6&numero=45157&complemento=0&ano=2017&tipo=

.- -.-. b . R . .
._'I'";_?* A autenticidade deste documento pode ser conferida no site

Lrfeamts http://sei.pe.gov.br/sei/controlador_externo.php?
M, acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=0, informando o cédigo verificador

= 55239979 e o cédigo CRC 8463CFF2.
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