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Ministério da Saude
Secretaria de Vigilancia em Saude
Departamento de Doencas de Condicdes Cronicas e Infeccdes Sexualmente Transmissiveis
Coordenacao-Geral de Vigilancia das Doencas em Eliminacao

NOTA INFORMATIVA N2 13/2020-CGDE/.DCCI/SVS/MS

Assunto: Atraso na Importacao de poliquimioterapia para tratamento da hanseniase

1. O Ministério da Saude, por meio da Coordenacdo-Geral de Vigilancia das Doengas em
Eliminacdo (CGDE) inserida no Departamento de Doengas de Condi¢des Cronicas e Infeccbes
Sexualmente Transmissiveis, detalha as seguintes informac&es relacionadas ao atraso na importacdo da
poliquimioterapia (PQT) para tratamento da hanseniase:

1.1. O tratamento para hanseniase é realizado no dmbito do Sistema Unico de Salude, em
regime ambulatorial, nas unidades bdsicas de saude, servicos especializados, hospitais publicos,
universitarios e/ou clinicas. O Manual Técnico-Operacional dispde sobre as "Diretrizes para vigilancia,
atencdo e eliminacdo da hanseniase como problema de saude publica", vigente por meio da Portaria de
Consolidagdo GM/MS n2 2/2017, Anexo VI.

1.2. Utiliza-se a classificacdo operacional para os casos de hanseniase diagnosticados, que se
baseia no numero de lesGes cutaneas, visando definir o esquema padrdo de tratamento com a PQT,
multibacilar (rifampicina + clofazimina + dapsona) ou paucibacilar (rifampicina + dapsona), disponiveis
para tratamento adulto e infantil.

1.3. Nos casos especiais, em que ndo seja possivel utilizar algum medicamento do esquema
padrdo, a diretriz em hanseniase prevé esquemas substitutivos de tratamento combinados com os
medicamentos minociclina 100mg e/ou ofloxacino 400mg. Nos casos de criancas abaixo de 30kg, as
doses de rifampicina, clofazimina e dapsona deverao ser ajustadas conforme determina a diretriz.

1.4, Para o estado reacional, a principal causa de lesdo no nervo e incapacidade fisica, é
imprescindivel determinar o tipo de reacdo (tipo 1 ou tipo 2) para estabelecer o tratamento adequado.
Para as reacdes tipo 1 utiliza-se a prednisona e nas reacdes tipo 2, a talidomida. Entretanto, nos casos em
gue houver reacdo crénica ou subintrante, e que ndo respondem a talidomida, recomenda-se a
clofazimina. Recomenda-se ainda a pentoxifilina como esquema terapéutico alternativo para as reagoes
tipo 2.

1.5. A Organizacdo Mundial de Saude (OMS) disponibiliza, por meio de doagdo, a PQT
paucibacilar e multibacilar para o tratamento da hanseniase e a clofazimina para as reacdes hansénicas
crbnicas. Ja os demais medicamentos, rifampicina 300mg, rifampicina 20mg/mL, minociclina 100mg,
ofloxacino 400mg, pentoxifilina 400mg, prednisona 5mg, prednisona 20mg e talidomida 100mg, sdo
adquiridos de forma centralizada pelo Ministério da Saude.

1.6. No que se refere as doagbes, essas sao planejadas entre o Ministério da Saude e a OMS
com antecedéncia de um ano, considerando critérios epidemioldgicos e dados de estoque, para que o
laboratdrio produtor tenha tempo suficiente para realizar a produ¢do da PQT. De forma semelhante, as
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importacdes dos quantitativos programados também sdo planejadas para entrega no almoxarifado do
Ministério da Saude em tempo oportuno para recebimento, armazenamento e distribuicdo.

1.7. Os quantitativos planejados sdao suficientes para atendimento de todos os pacientes que
estdo em tratamento para hanseniase e também para atendimento dos casos novos diagnosticados.
Entretanto, os atuais atrasos no processo de importagdo se justificam pelos seguintes fatores, conforme
informados pela OMS ao Ministério da Saude:

1.7.1. Suspensao tempordria do insumo farmacéutico ativo da dapsona, ocasionado
por problemas técnicos na producdo, que ocorreu no final de 2019 e inicio de 2020, levando a paralisa¢do
da producao de PQT;

1.7.2. Dificuldades no transporte de medicamentos para o Brasil, devido a baixa disponibilidade
de voos e aos altos custos de frete aéreo, sendo tais situagGes consequéncias indiretas da pandemia
da COVID-19.

1.8. Assim, tal cendrio ocasionou o desabastecimento temporario do tratamento multibacibar
adulto no SUS desde o inicio de julho/2020. No entanto, ja encontra-se em andamento um processo de
importacdo, o qual estd tramitando com urgéncia, inclusive junto a Anvisa, que emite a excepcionalidade
de importacdao. Ainda ndo ha previsdao de entrega da carga no Brasil, todavia, todos os esforgos estdo
sendo envidados para que a distribuicdo aos estados ocorra ainda em agosto ou inicio de setembro/2020.

1.9. A CGDE continuara mantendo os estados informados semanalmente, por meio da
assisténcia farmacéutica e programa de hanseniase, sobre qualquer mudanca no processo de importacao
da PQT. Adicionalmente, reforcamos que em junho/2020 foi encaminhado aos estados, pelo
Departamento de Assisténcia Farmacéutica, um quantitativo dos demais medicamentos utilizados
para tratamento da hanseniase e reacdo hansénica, os quais fornecem abastecimento da rede publica até
o final de outubro/2020.

2. O Ministério da Saude se coloca a disposi¢do para quaisquer esclarecimentos.

CARMELITA RIBEIRO FILHA COROLIANO

Coordenadora-Geral de Vigilancia das Doengas em Eliminacao

GERSON FERNANDO MENDES PEREIRA

Diretor do Departamento de Doencas de Condi¢do Crbnica e InfecgGes Sexualmente Transmissiveis

Brasilia, 12 de agosto de 2020.

.= 1 Documento assinado eletronicamente por Carmelita Ribeiro Filha Coriolano, Coordenador(a)-Geral
JEI! i de Vigilancia das Doengas em Eliminagdo, em 14/08/2020, as 10:11, conforme horario oficial de
BN ¢ Brasilia, com fundamento no art. 62, § 12, do Decreto n? 8.539, de 8 de outubro de 2015; e art. 89, da

Portaria n2 900 de 31 de Marco de 2017.

.~ ) Documento assinado eletronicamente por Gerson Fernando Mendes Pereira, Diretor(a) do
JEI! j Departamento de Doencas de Condi¢oes Cronicas e Infecgoes Sexualmente Transmissiveis, em
L 14/08/2020, as 15:44, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento no art. 62, § 12, do
Decreto n? 8.539, de 8 de outubro de 2015; e art. 82, da Portaria n? 900 de 31 de Marco de 2017.
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A autenticidade deste documento pode ser conferida no site
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http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2015-2018/2015/Decreto/D8539.htm
http://pesquisa.in.gov.br/imprensa/jsp/visualiza/index.jsp?data=03/04/2017&jornal=1&pagina=78&totalArquivos=132
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2015-2018/2015/Decreto/D8539.htm
http://pesquisa.in.gov.br/imprensa/jsp/visualiza/index.jsp?data=03/04/2017&jornal=1&pagina=78&totalArquivos=132
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78] http://sei.saude.gov.br/sei/controlador_externo.php?
u...-'r-ﬁ"'-'-_ acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=0, informando o cédigo verificador

% 0016198762 e o cédigo CRC 2103B026.
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Coordenagdo-Geral de Vigilancia das Doengas em Eliminagdo - CGDE
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