+20 Guias de Combinacoes de Peptideos
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Guias de
Combinacoes

de Peptideos

€]

por finalidade clinica

2l5mgﬁ E

BPC-157

Injetavel
Solugdo Estéril

US0 SUBCUTANED
MULTIDOSE

Contém 5 mL

9.

Principais combinac¢oes organizadas

L

CJC-1295
com DAC

Injetavel
Solucdo Estéril

USO SUBCUTANEO
MULTIDOSE

Contém 5 mL

- —

Evidéncia - Estratégia ¢ Resultados |
Protocolos inteligentes para transformar resultados clinicos l

PO O0OOO

OBESIDADE METABOLISMO REGENERACAO EIXO GH/IGF-1 GASTROENTEROLOGIA ~ ENDOCRINOLOGIA
Controle do peso Otimizagdo Recuperagao tecidual Salde hormonal, Fungdo intestinal, Equilibrio hormonal
e composiGao metabdlica e e desempenho crescimento e inflamacéo e e saude
corporal energia celular fisico longevidade mucosa endocrina

O,



Semaglutida
+ Cagrilintida |

@ Finalidade clinica: Controle do peso corporal e obesidade

55

3
-:. ~ .'g
% RACIONAL DA COMBINAGAO E
23 3
B €5 . =¥
) v A T2
» = | GLP-1 ANALOGO s

——
' st | AGONISMO DE AMILINA

SEMAGLUTIDA CAGRILINTIDA
Injetavel AUMENTO DA Injetavel
Solugao Estéril ? @ SACIEDADE 4= Solugdo Estéril

MENOR INGESTAO USO SUBCUTANEO

USO SUBCUTANEQ
ALIMENTAR L MULTIDOSE

MULTIDOSE

Contém 5 mL Contém 5 mL

POTENCIAL
SINERGIA 2

- SACIEDADE
METABOLICA

r APOIO AO | )
— CONTROLE «— '
— 5 GLICEMICO L —

DE PESO

“J| 2.COMO SE 3. DESTAQUES PERDA
@ 1. USO PRINCIPAL COMPLEMENTAM RAPIDOS : a

e Obesidade * GLP-1 + andlogo de amilina * Medicina metabdlica
¢ Controle do peso corporal * Aumentam saciedade * Aplicagdo injetavel @ METABOLISMO
¢ Reduzem ingestdo alimentar ¢ Combinacdo estratégica

* Apoio metabdlico combinado

f: EVIDENCIA 5 STATUS

MODERADA =] / EM INVESTIGACAO
AL'E RTA ® Monitorar tolerabilidade gastrointestinal
CLI N I CO ® Uso baseado em avaliagdo médica e evidéncia disponivel

O



e .
—~ Tirzepatida -
1+ Cagrilintida

@ Finalidade clinica: Estratégias metabolicas para obesidade (em investigacdo)

©
o ]
4-4 z =
4 RACIONAL DA COMBINAGAO S
< 53
- . m ?9:
L ANALOGO =4 /o8
- i
DE AMILINA .C‘j—-d [
TIRZEPATIDA CAGRILINTIDA
Injetavel Injetavel
USO SUBCUTANEO i USO SUBCUTANEO
MULTIDOSE iy @ fﬁi‘;‘OEFL!IP_JfRESTAO <« MULTIDOSE
Contém 5 mL Contém 5 mL
, APOIO AO
> - —> CONTROLE < .
\———/ s Cadl ol N ——
POTENCIAL N
=¥ SINERGIA = SACIEDADE
METABOLICA i

(©] 1. uso PRINCIPAL

& OhaaitaHE * GIP/GLP-1 + analogo de amilina * Medicina metabdlica : METABOLISMO

» Estratégias metabdlicas » Ampliam saciedade ¢ Aplicacdo injetavel

= Apoiam controle metabélico

| PERDA
2. COMO SE * 3. DESTAQUES .i! DE PESO
COMPLEMENTAM RAPIDOS |

» Combinacdo emestudo ~ * ABORDAGEM
« Abordagem combinada | METABOLICA
INTEGRADA
5 EVIDENCIA: STATUS:
& — -
BAIXA A MODERADA «all EM INVESTIGACAO
ALE RTA ® Monitorar tolerabilidade gastrointestinal

® Uso dependente de avaliagao médica e

c I- I N ICO dados clinicos emergentes
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Semaglutida
+ Pramlintida

@ Finalidade clinica: Controle glicémico e saciedade

RACIONAL DA COMBINAGAO

ANALOGO
DE AMILINA

= (a N
£ | oo g (B

SEMAGLUTIDA PRAMLINTIDA

Injetavel MAIOR Injetavel

. MENOR
USO SUBCUTANED USO SUBCUTANED
MULTIDOSE ESVAZIAMENTO € MULTIDOSE
Contém 5 mL GASTRICO Contém 5 mL

APOIO AO
CONTROLE ==

GLICEMICO v
REDUGAO DA

INGESTAO 2 : ﬁ% SACIEDADE
ALIMENTAR : <

' -ﬁ- 2. COMO SE ¥4 3. pestaques TRANSITO
COMPLEMENTAM RAPIDOS GASTRICO

1. USO PRINCIPAL

» Diabetes tipo 2 e GLP-1 + amilina * Endocrinologia Q CONTROLE
» Controle de peso » Atuam em saciedade o Aplicagio injetavel GLICEMICO
* Saciedade * Efeito gastrointestinal ¢ Combinagéo estratégica
e Apoio metabdlico INGESTAO
: ALIMENTAR
. s STATUS:
EVIDENCIA: - OFF-LABEL /
LIMITADA =
EXPERIMENTAL
| ALERTA ® Monitorar nduseas e tolerabilidade gastrointestinal
| rd
CLIN Ico ® Combinagao nao padronizada para rotina clinica

O




+ 2 () Guias de CombinagGes de Peptideos R .

CJC-1295
+ l[pamorelina

@ Finalidade clinica: Estimulag¢do do eixo GH/IGF-1

RACIONAL DA COMBINAGAO

Moraj;
Injetsye, i ehna

P \ m

ANALOGO AGONISTA DA ‘% .Q-

DE GHRH GRELINA / SECRETAGOGO

(CJC-1295) DE GH (IPAMORELINA)
CJC-1295 T— — 1 IPAMORELINA
Injetavel 3 : Injetavel
Solugdo Estéril B @ ESTIMULO PULSATIL «— Solugao Estérl
=
USO SUBCUTANEO USQ SUBCUTANEQ

APOIO AO EIXO
MULTIDOSE MULTIDOSE
e @ GH/IGF-1 1

Contém 5 mL Contém 5 mL

- =t INTERESSE EM ——
3 e ’ 9 COMPOSICAO CORPORAL ¢ | % P

INTERESSE EM
= e RECUPERAGAO o

EIXO
GH/IGF-1
7)) 2. COMO SE 3. DESTAQUES :
L L CoMPLEMENTaM | Rl RAPIDOS NP
CORPORAL
» Protocolos de performance * GHRH + secretagogo de GH * Medicina de performance
e Composigéo corporal s Acdo complementar ® Eixo GH/IGF-1 e 5
| e ) ;o A% RECUPERACAO
® |nteresse em recuperagio e Estimulo pulsatil e Aplicacdo injetavel
+ Sinergia tedrica
j EVIDENCIA: - STATUS:
) BAIXA =) / EXPERIMENTAL
4 I T
EVIDENCIA e No confundir dados experimentais S ‘
1 com uso clinico consolidado Z~nl |
g CLINICA LIMITADA qonl |

)
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CJC-1295 DAC
+ Ipamorelina

@ Finalidade clinica: Secretagogos de GH com acédo prolongada

RACIONAL DA COMBINAGAO

GHRH
DEACAO ¢
PROLONGADA

a7

IPAMORELINA

CJC-1295 DAC
Injetavel Injetavel
SUPORTE AO
Pé liofilizado EIXO GH/IGF-1 P6 licifilizado
ioms
; ACAO MAIS ;
USO SUBCUTANEO by, = USO SUBCUTANEO
MULTIDOSE PROLONGADA MULTIDOSE
Contém 5 mL Contém 5 mL
INTERESSE EM
. v — COMPOSICAO — .
— o CORPORAL
INTERESSE EM
i RECUPERAGRO €

2. COMO SE
COMPLEMENTAM

1. USO PRINCIPAL

9’ EIXO GH
INJETAVEL

)" '@l 3 DESTAQUES
RAPIDOS

¢ Protocolos de performance * Acdo prolongada + estimulo de GH

e Composigao corporal e \fias complementares
¢ |nteresse em recuperacao s Secretagogos combinados

& Sinergia tedrica

3

9

EVIDENCIA

BAIXA

ALERTA
CLINICO

©,

COMPOSICAO
CORPORAL

¢ Eixo GH

e RECUPERACAO

< STATUS
EXPERIMENTAL

e Aplicagdo injetavel

s Abordagem experimental

® Monitorar interpretacao de beneficios i

® Uso nao consolidado em pratica clinica rotineira
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RACIONAL DA COMBINAGCAO

-
=\

GHRH 4

_ --‘_; SECRETAGOGO
% O 5@ DEGH

CJC-1295

Injetdvel -

Solugdo Estérl ESTIMULO DO P

PICO DE GH

USO SUBCUTANEO

MULTIDOSE APOIO AO EIXO .

3 GH/IGF-1
Contém 5 mL ‘
: INTERESSE !:'M |
he COMPOSICAO
: CORPORAL
INTERESSE EM
RECUPERACAO <
Zifl 1. USO PRINCIPAL 2. COMO SE 3. DESTAQUES
COMPLEMENTAM * RAPIDOS

CJC-1295
+ GHRP-2

@ Finalidade clinica: Estimulacao da secrecdo de GH

4

3__;
} -
H

e Protocolos de performance
* Eixo GH/IGF-1

® Composicao corporal

EVIDENCIA:

:5 BAIXA

Atuam por vias distintas
Estimulo complementar de GH
Suporte pulsétil fisioldgico

Sinergia tedrica no aumento
do GH endogeno

® Medicina de performance
e Aplicagdo injetavel

® Combinacao experimental

STATUS:

EXPERIMENTAL

g —
—
o —

Pagina Q7

L

GHRP-2

Injetavel
Solugdo Estéril

USO SUBCUTANEO
MULTIDOSE

Contém 5 mL

COMPOSICAO
CORPORAL

RECUPERAGAO
E DESEMPENHO

EIXO
GH/IGF-1

ADAPTAGAO
E PERFORMANCE

ALERTA

CLINICO

® Dados clinicos limitados

® Uso sem aprovacao terapéutica consolidada

©)




CJC-1295
+ GHRP-6

@ Finalidade clinica: Potencializagdo do eixo somatotréfico

i1g)
?31 RACIONAL DA COMBINAGAO
| Y
3'% GHRH o SECRETAGOGO
7 j (CJC-1295) "% DE GH
(GHRP-6)

CJC-1295
Injetavel 3 ESTIMULO P Injetével
Solugao Estéril DE GH Solugao Estéril
" APOIO AO EIXO .
USO SUBCUTANEO L o USO SUBCUTANEO
MULTIDOSE @ GH/IGF-1 MULTIDOSE
Contém 5 mL Contém 5 mL
INTERESSE EM I
_ — COMPOSICAQ «— -
- CORPORAL -
INTERESSE EM
- 6 RECUPERACAO <

RAPIDOS

Agdo complementar * Performance E COMPOSIC A0
Suporte ao eixo GH o Aplicaciio injetével CORPORAL

e |nteresse em recuperacio ® Secretagogos associados

* Abordagem experimental E
* Sinergia tedrica , 6 RECUPERA.CE(O

5 EVIDENCIA: o STATUS:
BAIXA =] / EXPERIMENTAL

] 2. COMO SE 3.DESTAQUES |
(©] 1. uso PRINCIPAL | S , ; PERFORMANCE

e Protocolos de performance

L

e Composigdo corporal

e Evitar tratar como protocolo clinico validado

EVIDENCIA ‘
LIMITADA

p

. @ - _,



BPC-157
+TB-500

@ Finalidade clinica: Regeneracao tecidual e
recuperagao musculoesquelética

Pagina 09

RACIONAL DA COMBINAGAO

= T
f‘} "ﬁ

— = MUSCULO
PEPTIDEODE oW p TIMOSINA - :
| BPC"157 REPARO TECIDUAL ‘ o BETA 4
Injetavel (BPC-157) o 2 e TB"SOO
Solugo Estéril Injetavel
INTERESSE EM Solus3gEStil
fasls ) -
UsosUBEeD @ CICATRIZAGAO [2mg | REPARO
INIETRE e uso s:acumnso TE.CIDUAL
Contaate M INJETAVEL
e RECUPERACAO ¢ o
MUSCULOESQUELETICA g
—
SUPORTE AO ——
REPARO DE Lo =
TECIDOS MOLES \ >
POTENCIAL
SINERGIA = /
REGENERATIVA
COMPLEMENTAM RAPIDOS
9 RECUPERAGAO
* Recuperagdo tecidual e Reparo tecidual + regeneragao e Medicina regenerativa MUSCULOESQUELETICA
e Interesse em tenddes e Acio complementar o Aplicagio injetavel @ REPARO DE
® |nteresse em musculos ® Foco musculoesquelético * |nteresse em recuperacéo TECIDOS MOLES
e ligamentos
® Uso experimental SINERGIA
@ REGENERATIVA
ﬁ EVIDENCIA: < STATUS:
o —
BAIXA =)~ EXPERIMENTAL

ALERTA
CLINICO

® Uso sem aprovacao terapéutica consolidada

® Nao extrapolar dados pré-clinicos para eficécia clinica




BPC-157 + GHK-Cu 7

@/} inalidade clinica: Reparo de tecidos moles e cicatriza¢do [:
m PELE COLAGENO CICATRIZAGCAO
™~ == —
‘g‘ .% lr ¢-ﬂ ‘gu\ . ‘ e - : — - g
Homwmnll > 8 = s
BPC-157 GHK-Cu
Injetavel Injetavel
| Solugdo Estéril Solucao Estéril
US0 SUBCUTANEO USO SUBCUTANEO
MULTIDOSE MULTIDOSE

Contém 5 mL

——
- =
— —

PEPTIDEO DE PEPTIDEO :
REPARO TECIDUAL LIGADO AO COBRE CICATRIZACAO
BPC-157 GHK-Cu
— INTERESSE EM «— 1
@ CICATRIZACAO @ SAUDE DA PELE
L f0) SUPORTEAO. ¢ ,
REPARO CUTANEO @ COLAGENOE
REMODELAGEM
INTERESSE EM
— @ COLAGENO E —
REMODELAGEM
@ Uso
POTENCIAL
N AT ) ‘ EXPERIMENTAL
REGENERATIVA
2. COMO SE 3. DESTAQUES
1. USO PRINCIPAL COMPLEMENTAM ADIDOS
¢ Cicatrizacao ¢ Reparo tecidual + remodelacéo * Medicina regenerativa
» Reparo de tecidos moles ¢ Interesse em coldgeno » Estética/pele
¢ |nteresse dermatolégico * Acédo complementar » Aplicagdo topica ou injetavel
® Uso experimental em contexto experimental
f EVIDENCIA: = STATUS:
o —
s) BAIXA 2] ' EXPERIMENTAL
EVIDENCIA HUMANA e Uso deve ser interpretado AN
LIMITADA com cautela { * \
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'B-500 + GHK-Cu;

@ Finalidade clinica: Regeneracao e remodelacao
tecidual (experimental).

l'.a‘m]-a

Injetavel
Solugao Estéril

Solucdo Estéril

USO SUBCUTANEQ
MULTIDOSE

USO SUBCUTANEQ
MULTIDOSE

Contém 5 mL Contém 5 mL

TB-500 o GH K'CU
Timosina beta 4 PEP;:z:t!liado \ /
@ CICATRIZAGAO

o@éo

> INTERESSE EM

REGENERACAO TECIDUAL
3 REMODELAGEM DA : COLAGENO
MATRIZ EXTRACELULAR ,
SUPORTE AO
W REPARO CUTANEO : s

—
«—
—
3 POTENCIAL SINERGIA ¢
REGENERATIVA
2. COMO SE
1. USO PRINCIPAL m COMPLEMENTAM

Uso
EXPERIMENTAL

3. DESTAQUES

RAPIDOS
e Regeneracao tecidual s Remodelagédo + reparo ¢ Medicina regenerativa
e Interesse em pele e * Foco em tecidos moles o Estética/pele
tecidos moles * Possivel acdo e Aplicacdo topica ou injetavel

complementar

; em contexto experimental
e Uso experimental

e Abordagem experimental

f EVIDENCIA: - STATUS:
=)  BAIXA ] ' EXPERIMENTAL
" m _AL’E_RTA e Evidéncia humana_lin:i-ta_ld_a \
CLINICO e Uso deve ser interpretado com cautela

&)
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Tesamorelina

+ Metformina
@

Finalidade clinica: Lipodistrofia associada ao HIV
e perfil metabdlico.

RACIONAL DA COMBINAGAO

TESAMORELINA o METFORMINA ‘
' ' z ANALOGO SENSIBILIZADOR 0’0 MET MINA
DE GHRH METABOLICO
TESAMORELINA J FOR
. - = Sensibilizador
S?FJ:;;IEstéril APOIO AO MEtabélico
= :
Uso exclusivo médico @ PERFIL METABOLICO m
USO SUBCUTANEO USO ADJUVANTE
MULTIDOSE L, REDUCf\O DE ot antg?do ,cm-..j?rme
Contém S L GORDURA VISCERAL e e
| ' CONTROLE ‘\—‘_}'&
\-———/ N o o o v
ADJUVANTE
Ly ABORDAGEM m GORDURA
COMPLEMENTAR b
7 2. COMO SE 3. DESTAQUES @ METABOLISMO
1. USO PRINCIPAL hstoiani | IRl SR
* Lipodistrofia associada ao HIV ¢ Eixo GH + metabolismo 5 Eﬁgﬁgﬂ::giai @ GLICEMIA
® Perfil metabdlico ® Foco em gordura visceral # atspamiespsciliada
® Estratégia adjuvante ® Apoio glicémico o Usoadiivants HIV/
e Abordagem combinada LIPODISTROFIA

EVIDENCIA:

;2 BAIXA A MODERADA

STATUS:

OFF-LABEL / ADJUVANTE

2
o —
o —
o —

® Exige avaliagao individualizada

ALERTA |
CLINICO

® Monitorar resposta metabdlica e tolerabilidade

®




-|-20 Guias de Combinacoes de Peptideos

+ Exerc

@ Finalidade clinica: Perda

Pagina 13

Semaglutida

icio Fisico

de peso e preservacdo de massa magra.

m RACIONAL DA COMBINACAO

MULTIDOSE

2. COMO SE

1. USO PRINCIPAL a

t "j SEMAGLUTIDA < ' EXERCICIO
AGONISTA DE @ Fisico
GLP-1 INTERVENCAO
SEMAGLUTIDA COMPORTAMENTAL
Injetavel A 4
Solugéo Estéril
> O PERDA DE PESO

COMPLEMENTAM

£

MAIOR SACIEDADE <

PRESERVAGAO DE
MASSAMAGRA € SACIEDADE
MELHORA 0 P
METABOLICA «
@ MASSA MAGRA
QNS o METABOLISMO
RAPIDOS

® QObesidade e GLP-1 + estilo de vida
* Controle do peso

¢ Abordagem integrada
s Estratégia pratica

EVIDENCIA:
MODERADA A ALTA

)

~ ALERTA
CLINICO

® Saciedade + gasto energético

s Suporte a composigdo corporal

® [ndividualizar prescri¢ao de exercicio

® Monitorar tolerabilidade gastrointestinal e adesao

¢ Medicina metabdlica
e Conduta integrada

® Foco em massa magra

STATUS:
ABORDAGEM
INTEGRADA

o —
=E
=

o




i Tirzepatida

4+ Mudancas 5
\ no Estilo de Vida.

ﬁ -
©
\. '% @ Finalidade clinica: Controle metabdlico e obesidade. g
- | S ity
N3 ¥ - 2y Y o F — y
i | P Rt ke

TIRZEPATIDA

Injetavel
Solugdo Estéril

USD SUBCUTANEQ
MULTIDOSE

Contém 5 mL

.

TIRZEPATIDA MUDANCAS o o
AGONISTA Q NO ESTILO , Rk
DEVIDA £

GIP-GLP-1

CONTROLE
GLICEMICO

PERDA_

—
—>

MELHORA
METABOLICA

—>
N SUSTENTACAO

COMPORTAMENTAL METABOLISMO

3. DESTAQUES

(_
(—
(_
<_J
= 2. COMO SE
@ 1. USO PRINCIPAL T A Ky S

RAPIDOS
e Obesidade ® Agdo farmacolégica + habitos e Medicina metabélica
® Controle metabdlico ® Sacledade +rotina ® Abordagem integrada
: ; e Apoio ao controle de peso
® Diabetes tipo 2 W sl ® Alta aplicabilidade
® Estratégia clinica
& EVIDENCIA: e STATUS:
=) MODERADA A ALTA sejy) SEGERDACEN
INTEGRADA

AL'E RTA ‘ ® Reforgar adeséo ao estilo de vida
CLINICO

e Monitorar eventos gastrointestinais e resposta clinica
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Pramlintida %
+ Insulina

Pagina 1 5

S g
.-?-, @ Finalidade clinica: Diabetes mellitus insulinodependente. § g
o A S S
E 2 RACIONAL DA COMBINACAO

=

PRAMLINTIDA

= S PRAMLINTIDA
u / ANALOGO

Injetavel
Solugao Estéril

USO SUBCUTANEO
MULTIDOSE

Contém 5 mL

(©] 1. us0 PRINCIPAL

¢ Diabetes insulinodependente
¢ Controle pés-prandial

e Estratégia adjuvante

| ALERTA
CLiNICO

EVIDENCIA:

ALTA

INSULINA

DE AMILINA
CONTROLE

== GLICEMICO «—
POS-PRANDIAL
SUPORTE A

s o SACIEDADE "
REDUGAO DA

i VARIABILIDADE —
GLICEMICA
ABORDAGEM

=9 @ ADJUNTA AO «— o GLICEMIA
DIABETES

2. COMO SE
COMPLEMENTAM

@ POS-PRANDIAL
3. DESTAQUES
RAPIDOS : .
SACIEDADE
f
0 DIABETES

¢ Diabetologia

¢ Amilina + insulina

¢ Escoamento géstrico

3 e Aplicacdo injetavel
mais lento s )

¢ Apoio glicémico s Uso adjunto

¢ Conduta especializada

STATUS:
USO CLINICO
CONSOLIDADO

W —

o —

® Monitorar hipoglicemia e ajuste terapéutico

® Exige acompanhamento clinico especializado

@
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i Octreotida
.+ Pegvisomanto

@ Finalidade clinica: Acromegalia resistente -
ou parcialmente controlada. S

OCTREOTIDA

~ Injetavel
Pé liofilizado

PEGVISOMANTO

Injetavel
P4 liofilizado

ANTAGONISTA DO
RECEPTOR DE GH

USO SUBCUTANEOQ

ANALOGO DA
SOMATOSTATINA

USO SUBCUTANEQ

RACIONAL DA COMBINACAO

Contém 1 frasco Contém 1 frasco

OCTREOTIDA PEGVISOMANTO =
ANALOGO DA ANTAGONISTA DO
RECEPTOR DE GH d

SOMATOSTATINA @ L

SUPRESSAQ

—> «—
@ HORMONAL @ IGF-1
= REDUCAO S
DE IGF-1 GH
S, CONTROLE DA —
S ABORDAGEM —
ESPECIALIZADA | @ P
=& 2. COMO SE 3. DESTAQUES
1. USO PRINCIPAL i ) ¢ ke
* Acromegalia ¢ Somatostatina + bloqueio de GH ¢ Endocrinologia
 Controle parcial * Foco em IGF-1 * Monitorizago laboratorial
* Abordagem combinada * Sinergia terapéutica ¢ Conduta avangada
¢ Uso especializado
3 EVIDENCIA: STATUS:
7=
MODERADA =1 USO ESPECIALIZADO
Fd b

AL E RTA ‘ ® Necessita acompanhamento endocrinolégico
Aol

C |_ iN | CO e Monitorar resposta hormonal e tolerabilidade

©




Lanreotida
+ Pegvisomanto

@ Finalidade clinica: Controle da acromegalia.

IIII

Lanreotid

injetave!

Cet

LANREOTIDA

Injetavel Injetavel

Solugéo Estéril Solugéo Estéril

LANREOTIDA PEGVISOMANTO

MULTIDOSE . MULTIDOSE
ANALOGODA _ ANTAGONISTA DO

Contém 5 mL SOMATOSTATINA RECEPTOR DE GH Contém 5mL

— ; CONTROLE
- _ P @ DE IGF-1 = - =
ABORDAGEM DA
> ACROMEGALIA € ; .
: IGF-1
SUPRESSAO
‘ HORMONAL < ;
; GH
ESTRATEGIA '
@ coMBinaDA < O HIPOFISE
= 2. COMO SE 3. DESTAQUES | @ CONTROLE
(©] 1. uso PRINCIPAL COMPLEMENTAM * RAPIDOS HORMONAL

e Acromegalia e Acdo complementar

& Somatostatina +
blogueio de GH

® Foco em IGF-1

® Uso especializado

e Controle hormonal

e Abordagem combinada

!.’ EVIDENCIA:

=) MODERADA
AL!E RTA ‘
CLINICO

O,

® Requer seguimento endocrinolégico
® Avaliar resposta bioquimica e clinica 2 ) )

e Endocrinologia
s Monitorizagao

e Terapia combinada

A

bt STATUS:

o —

==J © USO ESPECIALIZADO
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M Leuprorrelina
+ Antiandrogenos

@ Finalidade clinica: Cancer de préstata
horménio-dependente.

rrelina
de GnRH

Ow

)

Q.¢c

= a —

[Tl

s | i jandrd

euprorrelina Antiandrdgenos

agonista Bloqueio do receptor
de GnRH de andrégenos
USO INJETAVEL

r VIA SUBCUTANEA

-

_ U8R ouNTRAMUSCULAR |

o)
| CENPRORREINA, ot O { ANTIANDROGENOS
_ AGONISTADE G!"IRHJ’ r

— (@) Lo,
— () e,
— (G et
— € womomam

(@] 1. uso PRINCIPAL 2-0 (I:\mgpignmm 3. DESTAQUES

RAPIDOS

I

PROSTATA

I

ANDROGENOS

1

CONTROLE
HORMONAL

ONCOLOGIA

& Cancer de prostata e GnRH + bloqueio androgénico
¢ Redugdo de testosterona ¢ Endocrinologia reprodutiva
® Terapia combinada e Estratégia oncoldgica

s Uso consolidado

® Oncologia
* Doenga horménio-dependente

® Monitorizagdo clinica

5 * STATUS:
ﬁ i’ﬁ"ﬁ"" -=|  uso cLiNnico

- CONSOLIDADO
ALERTA

CLINICO

® Exige acompanhamento oncoldgico [

® Monitorar efeitos hormonais e tolerabilidade

—
el

@
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Desmopressina
 + Restricao Hidrica

@ Finalidade clinica: Diabetes insipido central e enurese.

DESMOPRESSINA

 Andlogo G
vasgpressma

\Uso intranasal

g MANEJO DE
ouinjetavel

: Liquipos
SO SOB PRESCRGAO qu%::gﬁo
CONTEM 1 FRASCO
2
— DESMOPRESSINA / RESTRICAO
\ . 5 ANALOGO DA HIDRICA
VASOPRESSINA 9%0
—> o REDUGAO DA DIURESE €
-y CONTROLE =
9 DE SINTOMAS :
s @ MANEJO P
DE ENURESE AGUA
S (@) ey |
CONTROLE
URINARIO
=5 2. COMO SE
(@] 1. Uso PRINCIPAL COMPLEMENTAM M 3. DESTAQUES
RAPIDOS
¢ Diabetes insipido central ® Hormdnio + manejo hidrico ¢ Endocrinologia
e Enurese e Controle de diurese * Nefrologia
* Controle clinico * Redugdo de sintomas ¢ Conduta integrada
¢ Conduta pratica
f EVIDENCIA: . STATUS: $
MODERADA A ALTA =)~ ABORDAGEM CLINICA
b )
ALERTA * Monitorar risco de hiponatremia ' \
CLl N|Co e Ajustar conduta de acordo com avaliacdo médica o

@
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+ Suporte Nutr|C|onaI

Q Finalidade clinica: Sindrome do intestino curto.

RACIONAL DA COMBINACAO .FF

TEDUGLUTIDA

SUPORTE

e N T ™ <.|.) E s e
b ag JNUTR[CIONAL
SUPORTE
TEDUGLUTIDA | ~ NUTRICIONAL

Injetavel * Nutricao Parenteral

Solugao Estéril ADAPTA 5.0 ou Enteral
P @ INTESTII*%AL A \

USO SUBCUTANEO =
ABSORGAO
MULTIDO
3 e e DE NUTRIENTES ¢ |

- - REDUGAO DA
N - | DEPENDENCIA €
\ —‘—’ DE SUPORTE INTESTINO
ABORDAGEM
—> —
@ INTEGRADA @ ABSORGAO
NUTRICAO
2. COMO SE 3. DESTAQUES 9
1. USO PRINCIPAL n COMPLEMENTAM RAPIDOS
N L : SUPORTE
® Sindrome do intestino curto * GLP-2 + manejo nutricional » Gastroenterologia INTEGRADO
e Apoio intestinal ; E"““;T abs’;'t‘f“_ : e Nutrigio clinica
* Suporte nutricional i g'? rnu' ' el ¢ Conduta especializada
* |ntegracéo clinica
EVIDENCIA: @ STATUS:
MODERADA A ALTA £ e
INTEGRADO
I/ —
ALE RTA ® Requer acompanhamento especializado fr
CLINICO ® Monitorar evolugo nutricional e resposta intestinal _.‘ f ‘O
b )

_,® i



420 s doCombinaosd epeos Y . CIIEL
@ @
. Timosina Alfa-1 +

» Tratamentos Convencionais

(@ﬁ Finalidade clinica: Imunomodulagdo em contextos clinicos especificos.

SUPORTE
CLINICO

- Timosina
-~ Alfa-1

Injetavel
Solugdo Estéril

USO SUBCUTANEO
MULTIDOSE

Coga> it RACIONAL DA COMBINAGﬂo
- J IMUNIDADE
— Timosina Tratamentosw
: + @ ConvencionaisJ

S~ Alfa-1

Peptideo Terapias
imunomodulador adjuvantes

SUPORTE

.
.
[
.
.
.
"
[
"
.
[
a
"
W
#
.
"
L]
"
a
"
.

e 4 v L
\ \ ; ADJUVANTE
Modulacéo @ Suportes *Ahurdagem @6 Conduta
(@imuue ‘ r resposta J adjuvante =. integrada |
clinica ; f
\, J CLiNICA

2. COMO SE 3. DESTAQUES
i kit a COMPLEMENTAM RAPIDOS

* |munomodulagdo ® Peptideo + terapia convencional * |munologia

e Uso adjuvante * Suporte imunolégico * Uso especializado

* Contextos clinicos * Abordagem integrada e Estratégia adjuvante

especificos ¢ Conduta individualizada
E 0 STATUS:
EVIDENCIA: =
f) MODERADA = USO ADJUVANTE /
ESPECIALIZADO
- A LE RTA e Exige avaliagdo especializada
1 e Interpretar conforme contexto clinico
CLI N |C0 e evidéncia disponivel
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