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Å Incorporação baseada em evidências (eficácia e segurança) e 

estudos de avaliação econômica (custo-efetividade ) 

Å Consulta Pública para todas as avaliações

Å Prazo para avaliação: 180 dias, prorrogáveis por mais 90 dias

Å Veda o uso de tecnologias sem registro na Anvisa e de 

procedimentos experimentais

Å Incorporações  serão feitas mediante PCDT

Å Qualquer pessoa física ou jurídica pode submeter
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É a síntese do conhecimento produzido 

sobre as implicações da utilização das 

tecnologias em saúde e constitui subsídio 

técnico importante para a tomada de 

decisão sobre difusão e incorporação de 

tecnologias em saúde (Banta e Luce, 1993). 

Avaliação de Tecnologias em Saúde (ATS)





ANÁLISE DE EVIDÊNCIAS CLÍNICAS
EFICÁCIA/SEGURANÇA/EFETIVIDADE

FORTE EVIDÊNCIA
MENOR ERRO

FRACA EVIDÊNCIA
MAIOR ERRO



Population: parte da sociedade que usará a tecnologia

Intervention: tecnologia que está sendo analisada

Comparator: tecnologia atualmente utilizada como padrão ouro

Outcomes: desfechos esperados com a nova tecnologia

A tecnologia (I) é mais custo-efetiva do que a tecnologia (C) em 
relação ao desfecho (O) para os pacientes (P)?
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