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Brasilia, 27 de marg¢o de 2014

"‘\ Melhorar sua vida, nosso compromisso

PAIS RICO € PAIS SEM POBREZA



Glaucoma
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Glaucoma

» 2° causa de cegueira (1° catarata)
O 1° causa de cegueira irreversivel do mundo

» Segundo a OMS, existem cerca de 67 milhOes de pessoas no
mundo com algum tipo de glaucoma,;

» No Brasil ha escassez de informacao quanto a prevaléncia do
glaucoma. A maior parte dos estudos mostra prevaléncia de 2% a
3% na populacao >40 anos.
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Glaucoma 2008

» SUS

» Portaria SAS 288 de 2008-> define as redes estaduais e
regionais de atencao em oftalmologia. Anexo V>
“Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas de Atencao
ao Portador de Glaucoma”

» Todos os procedimentos registrados por BPA-I

a. Diagnostico: consulta  oftalmolégica  com
realizacao dos exames de tonometria, fundoscopia
e campimetria

b. Acompanhamento: consulta oftalmologica e os
exames de fundoscopia e tonometria (frequéncia
trimestral)

c. Tratamento com colirio: procedimento- para
fornecimento colirio mono/binocular a depender da
linha.
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Glaucoma 2011/2012

» SUS
> Portaria SAS/MS n° 920 - dez 2011-> apos
auditorias DENASUS

» Todos os procedimentos registrados por APAC

» “Marcacdo” no CNES dos estabelecimentos
autorizados a prestarem atendimentos para o
tratamento do glaucoma (apoés envio da CIB)

a. Diagnostico: > procedimento deve ser
realizado e apresentado no SIA/SUS - uma
vez ao ano para cada pessoa com
diagnostico de glaucoma,;

b. Acompanhamento: - 03 vezes ao ano para
cada pessoa com diagndstico de glaucoma,;

c. Tratamento com colirio: procedimetno-
APAC para fornecimento colirio
mono/binocular a depender da linha.
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Cenario do Glaucoma em 2011, 2012 e 2013
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Pop. >40 anos % de % de % de
) . Freq. Cons + . Freq. Cons + .
Estimadacom | Freq. Cons + Freq. |atendimento( Freq. |atendimento( Freq. [atendimento(
REGIAO ) Acomp/Cons . Acomp/Cons .
glaucoma Acomp 2011 | Cons.2011 | considerando 2012 Cons.2012 | considerando 2013 Cons.2013 | considerando
(2,5%) consulta)2011 consulta)2012 consulta)2013
19.610 0 0 0,00 0 0 0,00 0 0 0,00
CENTRO- 48.915 6.318 4.984 10,19 5.786 2.619 5,35 9.531 3.784 7,74
OESTE 20.242 967 914 4,52 167 144 0,71 2.323 191 0,94
23.043 121 121 0,53 20 20 0,09 0 0 0,00
22.234 237.293 173.084 778,47 61.953 17.615 79,23 88.028 21.654 97,39
109.459 62.203 43,108 39,38 62.017 32.395 29,60 101.832 49.819 45,51
66.578 52.163 40.315 60,55 19.866 6.262 9,41 23.204 5.163 7,75
NORDES 43.437 353.220 295.705 680,76 16.837 16.607 38,23 46.285 44,745 103,01
o= 31.107 85.873 38.277 123,05 53.013 16.305 52,42 62.161 15.127 48,63
70.430 3.618 1.701 2,42 21.199 11.540 16,39 58.132 19.386 27,53
24.213 25.200 22.996 94,97 154 15 0,06 20 0 0,00
25.719 93.687 56.962 221,48 34.304 7.014 27,27 45.721 9.486 36,88
15.322 34.478 24.492 159,85 26.109 4.430 28,91 31.318 10.069 65,72
4.259 0 0 0,00 0 0 0,00 0 0 0,00
20.154 1 1 0,00 0 0 0,00 0 0 0,00
3.652 0 0 0,00 0 0 0,00 0 0 0,00
NORTE 47.659 10.500 10.450 21,93 4.939 2.749 5,77 10.966 4.235 8,89
11.052 0 0 0,00 0 0 0,00 0 0 7,18
2.634 1 0 0,00 0 0 0,00 0 0 0,00
9.693 1.595 1.007 10,39 2.247 793 8,18 2.727 794 8,19
30.456 19.610 4.608 15,13 19.671 4.090 13,43 20.284 3.966 13,02
SUDESTE 178.060 103.467 37.338 20,97 108.332 42.975 24,14 131.256 55.551 31,20
156.096 9.205 3.820 2,45 4,172 956 0,61 6.311 974 0,62
378.857 92.794 37.556 9,91 111.393 40.713 10,75 238.469 74.651 19,70
94.106 16.019 7.501 7,97 16.278 5.895 6,26 21.009 7.826 8,32
SUL 107.455 3.078 309 0,29 1.797 892 0,83 4.410 1.347 1,25
N 56.825 193 6 0,01 651 119 0,21 3.833 1.568 2,76
TOTALG| 1.621.267 1.211.604 805.255 49,67 570.905 214.148 13,21 907.820 330.336 20,38




Cenario da distribuicao dos servicos de oftalmologia

OFT SUS (NUMERO | OFT SUS (NUMERO DE
~ DE MUNIC QUE TEM ESTABELECIMENTOS
REGIAO UF
OFTALMOLOGISTA QUE ATENDEM OFT
SuUsS SUS)

Rondobnia 6 26

Acre 3 6
Amazonas 8 49
Roraima 2 11
N Para 60 123
Amapa 4 11
Tocantins 8 30
Maranhao 37 78

Piaui 17 63
Ceara 75 165

Rio Grand 26 81
Paraiba 39 102
NE Pernambd 50 131
Alagoas 38 89
Sergipe 12 54
Bahia 96 358
Minas Ger 214 488

SE Espirito Sg 37 83
Rio de Jan| 76 268
Sao Paulo 330 846
Parana 66 256
S Santa Cat4 73 183
Rio Grand 85 205

Mato Gros 25 63

Mato Gros 20 52
co Goias 36 115
Distrito Fe 12 33

TOTAL 1.455 3.969

26%
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Cenario do Glaucoma em 2011

> 2011:

04 estados nao apresentaram
nenhum procedimento
relacionado ao glaucoma no
SIA/SUS (Acre, Amapa,
Distrito Federal, Rondonia).

A maior parte dos estados
atenderam menos de 30% da
populacdo estimada com
glaucoma.

05 estados atenderam mais
do que o esperado
epidemiologicamente (dados
da literatura- 2-3% da
populacdo > 40 anos).

Média Brasil < 50% de
atendimento.

> 2012

06 estados nao
apresentaram nenhum
procedimento relacionado ao
glaucoma no SIA/SUS (Acre,
Amapa, Distrito Federal,
Rondoénia) acrescidos de
Amazonas e Roraima

Em 2012, o atendimento foi
bem menor que em 2011

Nenhum estado atendeu o
esperado
epidemiologicamente (dados
da literatura).

Média Brasil < 15% de
atendimento.

* Em 2013, a média Brasil

> 2013

* 08 estados nao
apresentaram nenhum
procedimento relacionado
ao glaucoma no SIA/SUS
(Acre, Amapa, Distrito
Federal, Rondonia e
Roraima, Amazonas)
acrescido de: Mato
Grosso; Piaui

* Um estado atendeu o
esperado
epidemiologicamente
(dados da literatura).

subiu um pouco em relacao
a 2012, mas foi inferior que
2011, ficando < 25%.
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Cenario do Glaucoma

» Todos os dados apresentados foram com os procedimentos relacionados ao
Glaucoma (consulta para diagndstico; acompanhamento e colirios) financiados por
meio do FAEC; e nessa situacao os dados evidenciam que ha uma grande
desassisténcia no Brasil.

» Considerando a desassisténcia e as auditorias do DENASUS, Ministério, CONASS e
CONASEMS discutiriam em 2012 uma nova proposta

» ApOs pactuacdo na Comissdo Intergestores Tripartite em 28 de fevereiro de 2013, o
Ministério da Saude publicou a Portaria GM/MS 1.554, de 30 de julho de 2013 que
passou a regulamentar o Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica
(CEAF)

» Além disso, a SAS esta em discussdo da Atencdo Especializada Ambulatorial 2>
proposta para a Saude Ocular
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Glaucoma 2013/2014

» Portaria N° 1.279 SAS/MS, de 19 de novembro de 2013
aprovou o Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas

do Glaucoma

» Portaria N° 1.554, de 30 de julho de 2013, que disp0e sobre
as regras de financiamento e execucao do Componente
Especializado da Assisténcia Farmacéutica no ambito
do Sistema Unico de Saude (SUS)

--------------
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Oferta dos colirios - organizacao

Portaria GM/MS 1.554/2013

» Incluiu os colirios definidos no Protocolo Clinico para Glaucoma
(Portaria n® 1.279 SAS/MS, de 19 de novembro de 2013) no CEAF

> A responsabilidade pela aquisicéo € das secretarias estaduais de
saude

» O financiamento é de responsabilidade dos estados (12 e 22 linhas de
tratamento) e da Uniao (MS) (32 linha de tratamento)

» A dispensacéao dos colirios pode ocorrer de forma descentralizada
NOS municipios, ou seja, estados e municipios devem pactuar nas

CIB o grau de descentralizacao
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Oferta dos colirios - responsabilidades

tratamento CEAF ente federado

SRR eSS Acetazolamida 250 mg

X TR X gl |ilocarpina 20 mg/mL solugso
oftdlmica

O[OS AT RS Timolol 5,0 mg/mL solugdo oftalmica

. . 1 o SES: aquisicao,
06.04.67.001-0 Bnr:nor?ldlna 2Dl Eelete 2 financiamento e pactuacao
oftdlmica

12 linha

. . ~ . dos locais de dispensagao
a

06.04.66.001-4 Brlrjzollamlda 10 mg/mL suspensao 22 linha

oftalmica
06.04.66.002-2 Dorlzolgmlda 20 mg/mL solugdo

oftalmica
06.04.65.001-9 Blmlato'prosta 0,3 mg/mL solucdo

SN SES: Aquisicao e pactuagao
06.04.65.002-7 (I;?:gmipé;osta BB Gzl sl 32 linha 1B dos locais de dispensacao

Travoprosta 0,04 mg/mL solugdo MS: financiamento
06.04.65.003-5 PSR S i ¢

oftalmica
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Oferta dos colirios — Prazos da mudanca

>
>
>
>

1° prazo: 31 de janeiro de 2014 (PT 1.554 de julho de 2013)

2° prazo: 30 de abril de 2014 (PT 3.293/2013)

3° prazo: 31 de julho de 2014 (a pactuar)

Significa que até a partir de 1° de agosto de 2014, os procedimentos da APAC
compativeis com os colirios do glaucoma serdo excluidos. Nesses casos, 0S
colirios devem ser dispensados via Componente Especializado da Assisténcia
Farmacéutica (CEAF)

» Os estados que ja adquiriram os colirios, identificaram os usuarios e organizaram
o fluxo de atendimento devem iniciar a dispensacao exclusivamente, via CEAF, e
comunicar ao DAF/SCTIE/MS ——> DRAC/DAET/SAS

» Vedada dupla cobranca ou informacéao
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Oferta dos colirios - Prazos

» Os procedimentos abaixo serao excluidos a partir de 1° de agosto de 2014
(em pactuacéao), garantindo-se o acesso aos colirios pelo CEAF

TRATAMENTO OFTALMOLOGICO DE PACIENTE C/ GLAUCOMA BINOCULAR (12 LINHA)
TRATAMENTO OFTALMOLOGICO DE PACIENTE C/ GLAUCOMA BINOCULAR (22 LINHA)

TRATAMENTO OFTALMOLOGICO DE PACIENTE C/ GLAUCOMA BINOCULAR (3 2 LINHA)
TRATAMENTO OFTALMOLOGICO DE PACIENTE C/ GLAUCOMA MONOCULAR (12 LINHA)
TRATAMENTO OFTALMOLOGICO DE PACIENTE COM GLAUCOMA MONOCULAR (22 LINHA)
TRATAMENTO OFTALMOLOGICO DE PACIENTE COM GLAUCOMA MONOCULAR (32 LINHA)

TRATAMENTO OFTALMOLOGICO DE PACIENTE COM GLAUCOMA COM DISPENSAGCAO DE ACETAZOLAMIDA MONOCULAR OU BINOCULAR
TRATAMENTO OFTALMOLOGICO DE PACIENTE COM GLAUCOMA COM DISPENSAGAO DE PILOCARPINA MONOCULAR

TRATAMENTO OFTALMOLOGICO DE PACIENTE COM GLAUCOMA COM DISPENSAGAO DE PILOCARPINA BINOCULAR
TRATAMENTO OFTALMOLOGICO DE PACIENTE COM GLAUCOMA - 12 LINHA ASSOCIADA A 22 LINHA - MONOCULAR
TRATAMENTO OFTALMOLOGICO DE PACIENTE COM GLAUCOMA - 12 LINHA ASSOCIADA A 22 LINHA - BINOCULAR

TRATAMENTO OFTALMOLOGICO DE PACIENTE COM GLAUCOMA - 12 LINHA ASSOCIADA A 32 LINHA - MONOCULAR

TRATAMENTO OFTALMOLOGICO DE PACIENTE COM GLAUCOMA - 12 LINHA ASSOCIADA A 32 LINHA - BINOCULAR
TRATAMENTO OFTALMOLOGICO DE PACIENTE COM GLAUCOMA - 22 LINHA ASSOCIADA A 32 LINHA - MONOCULAR

TRATAMENTO OFTALMOLOGICO DE PACIENTE COM GLAUCOMA - 22 LINHA ASSOCIADA A 32 LINHA - BINOCULAR
TRATAMENTO OFTALMOLOGICO DE PACIENTE COM GLAUCOMA MONOCULAR- ASSOCIAGAO DE 12, 22 E 32 LINHAS
TRATAMENTO OFTALMOLOGICO DE PACIENTE COM GLAUCOMA BINOCULAR - ASSOCIAGAO 12, 22 E 32 LINHAS
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Oferta dos colirios — Situacao das aquisicoes

Estado Data da informacdo 24 de fevereiro de 2014
Processo de aquizicdo FINALIZADO. Foi feita a entrega no almoxarifado de trés medicamentos (travaprosta,
Alagoas timolol,latanoprosta). Nao tem data prevista para disponibilizar os medicamento aos pacientes, pois SES discute
fluxo , pois serdo mais de 6.000 pacientes somados ao n° ja existente.

Maranhao

Iniciado processo de compra em Setembro de 2013, n°2013/456598 que atualmente encontra-se na CPL, esse
Para processo inclui todos os colirios que fazem parte da Portaria, ndo receberam nenhum colirio, pois esta em fase
de aguisicdo e nao tem previsdo de quando sera concluido.

Sao Paulo Estado ja adquiriu todos os medicamentos. ( JA possuiam Ata de Registro de Preco).

Sergipe

A maioria dos medicamentos possui ata vigente e estdo disponiveis em estoque. Acetazolamida e Dorzolamida
- ndo tem processo de compra, mas tem estoque para 6 meses. Brimonidina processo em andamento

Espirito Santo Processo esta em publicacédo do edital para realiza¢do do pregéao.
Pregao eletrbnico para ata de registro de precos ja em andamento. A SES acredita que podera disponibilizar os

Distrito Federal

Parana .
medicamentos dentro do prazo.
Ceara O estado tem ata de registro de precos , mas a distribuicdo e aquisicdo continuard na denominada "atencao
secundaria", ou seja adquirido pelos municipios. Apenas em 2015 estes medicamento serao distribuidos pelo
CEAF.
Bahia Nao ha dificuldade de aquisicado. Vislumbram problemas com rede de atencao para cumprir o0 protocolo,

atendimento médico e processo de avaliacdo no CEAF.

Brimonidina, Brinzolamida, Dorzolamida, Timolol, Travoprosta - empenhados desde janeiro/14, aguardando
Mato Grosso do Sul entrega. SES possui em estoque da pilocarpina e latanoprosta. Nao possui demanda de Acetozolamida, ndo
houve compra.

A aquisicéo foi finalizada de todos os medicamentos, exceto a pilocarpina , pois a SES estuda levantamento de
demanda.
Mato Grosso Ja havia portaria estadual que disponibilizava todos os colirios. Estdo com todos os medicamentos comprados.

Rio Grande do Sul
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Oferta dos colirios — Situacao das aquisicoes

Estado Data da informacé&o 24 de fevereiro de 2014
A maioria encontra-se na fase de adjudicacéo do processo licitatério, aguardando homologacéao. Trés
fracassaram e a SES solicitou carona na ATA da SES AM
Processos de aquisicdo em fase de agendamento de pregéo e elaboracao de edital: Acetazolamida,
Rio de Janeiro Pilocarpina, Brinzolamida, Brimonidina, Dorzolamida, Timolol: em fase de agendamento de pregéo;
Brimatoprosta, Latanoprosta e Travoprosta: em fase de confeccéo do edital.
Precos registrados, sendo que no proximo més fara a aquisi¢éo, pois o estado aguardara até o fim do prazo
para diponibilizar o medicamento pelo CEAF
Pregéo agendado para 24/02/2014. A SES acredita poder acelerar o andamento do processo para

Acre

Rio Grande do Norte

Tocantins disponibilizar o medicamento no prazo estipulado (1° maio)
Goias O estado esta dispensando todos os colirios Dispdesde o més de dezembro de 2013
Paraiba Informou que encaminhara as informacées
Rondb6nia ARP ndo finalizada, mas acreditam que a aquisicdo esteja finalizada até inicio de maio.

Maioria dos medicamento j4 licitados, exceto acetazolamida e brinzolamida. Porém néo disponiveis em
estoque ainda.
Pregéo ocorrera hoje, 24/02/2014. A SES acredita disponibilizar os medicamentos até o fim do prazo (1° de
maio).
Jé& realizaram todas as aquisi¢fes exceto pilocarpina e brinzolamida ( fase inicial da quisi¢cao) . Estado relata
problema com a burocracia e falta de oftalmologista no estado, o que tem dificultado bastante o acesso para

Santa Catarina

Minas Gerais

PR e os pacientes. SES informou que pode disponibilizar os medicamentos, em carater de empréstimo, para as
SES que estdo em dificuldade de aquisi¢cao
Roraima A maioria dos medicamentos estd em fase de empenho.
Amapa Aquisicao ja era realizada desde 2013, e 0 estado possui atas vigentes
Amazonas
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1. Possibilidade de dilacao do prazo para a oferta dos colirios do glaucoma
pelo Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica, do dia 1° de
maio de 2014 para 04 de agosto de 2014.

2. Para os estados que tém condicao de dispensar os colirios pelo CEAF
antes de agosto de 2014, podem fazé-lo, mas devem, obrigatoriamente,
pactuar a forma de acesso na CIB, comunicando-a ao DAF/SCTIE/MS
por meio de oficio especifico.

3. Anpartir de 04 de agosto de 2014, toda a gestao dos medicamentos e dos
usuarios deve ocorrer de acordo com as regras do CEAF, atendendo a
pactuacao da CIB em relacao ao grau de descentralizac&o estabelecido na
dispensacao desses medicamentos.

4. Ministério da Saude, CONASS e CONASEMS realizardo atividades de
monitoramento e suporte aos estados e municipios com o objetivo de
facilitar a transicdo na forma de gerenciamento desses insumos na area de
oftalmologia.
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