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CID-10: D68.2 

Esquema terapêutico recomendado: 

Tratamento de reposição:  

A concentração plasmática do FVII necessária para hemostasia é de 15 UI/ dl–20 UI/dl (15%–20%), sendo 

assim, é raramente necessária a reposição de FVII para indivíduos que apresentam atividade de fator superior a 

20%. 

A dose recomendada é de 15 µg/kg–30 µg/kg de peso. A frequência das doses varia conforme a gravidade da 

manifestação hemorrágica. Para os sangramentos leves a moderados, como por exemplo, hemartrose, uma  

dose única de FVIIa-r pode ser suficiente para cessar a hemorragia. Para os episódios hemorrágicos graves, 

como por exemplo, cirurgia de grande porte, o FVIIa-r deve ser administrado a cada 4 a 6 horas por vários dias 

(Tabela 2). Havendo indicação, o tratamento de reposição com FVIIa-r pode ser associado a antifibrinolíticos, 

como o ácido tranexâmico. O desenvolvimento de inibidor pode ocorrer após administração do FVIIa-r, mas é 

raro. 

Procedimento/Situações clínicas Reposição de FVII 

Hemartrose FVIIa‑r 15 μg/kg–30 μg/kg ou CCP 10 UI/kg 

Extração dentária FVIIa‑r 15 μg/kg–30 μg/kg dose única antes do procedimento +  

antifibrinolítico ou CCP 10 UI/kg dose única antes do procedimento 

Menometrorragia Anticoncepcional + antifibrinolítico 

Cirurgia de pequeno porte FVIIa‑r 15 μg/kg–30 μg/kg a cada 6 horas por 1–3 dias 

Cirurgia de grande porte FVIIa‑r 15 μg/kg–30 μg/kg a cada 4–6 horas por 7–10 dias 

 

Tratamento profilático: 

 A profilaxia secundária pode estar indicada nos pacientes com deficiência grave de FVII que apresentam 

hemartose de repetição ou hemorragia intracraniana. A profilaxia pode ser realizada com FVIIa-r, 20 µg/kg–40 

µg/kg 2 a 3 vezes por semana. 

Apresentação: 1 mg (50 KUI) – pó liofilizado para solução injetável; 2 mg (100 KUI) – pó liofilizado para solução 

injetável; 5 mg (250 KUI) – pó liofilizado para solução injetável 

Informações gerais 

Deficiência do fator VII de coagulação 

ADEFOVIR FATOR VII ATIVADO RECOMBINANTE 
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A dispensação do medicamento é realizada exclusivamente a pacientes que em acompanhamento regular 

em um dos Centros de Referência para Tratamento de Coagulopatias Hereditárias. 

A SES/SP não fornece o medicamento diretamente aos pacientes.  

 

Dispensação do medicamento 

 

Responsável pelo financiamento: Ministério da Saúde  

Observações:  

Conservar em temperatura 15º a 30ºC. 

Mais informações:  

 Manual de Coagulopatias Hereditárias Raras, publicado pelo Ministério da Saúde; 

http://www.saude.sp.gov.br/resources/ses/perfil/gestor/assistencia-farmaceutica/medicamentos-dos-componentes-da-assistencia-farmaceutica/medicamentos-do-componente-estrategico-da-assistencia-farmaceutica/centros_referencia_coagulopatias_hereditarias.pdf
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/manual_coagulopatias_hereditarias_raras.pdf

