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Ministério da Saude libera
mais R$ 13,8 bilhoes para
estados e municipios
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R$ 11,3 bilhoes destinados aos municipios

e R$ 2,5 bilhoes para os estados

Critérios para distribuicao de recursos

Municipios

faixa populacional com base na populacao
estimada pelo IBGE/TCU em 2019

valores de producao de Média e Alta
Complexidade registrados nos Sistemas de
Informacao Ambulatorial e Hospitalar do
Sistema Unico de Satde em 2019

Valores transferidos aos Municipios e DF
relativo ao Piso de Atencao Basica em
2019

Estados

Dados populacionais, com base na
populacdo IBGE/TCU em 2019

Numeros de leitos de UTI registrados nos
Planos de Contingéncia dos Estados para
o enfrentamento a pandemia do
coronavirus

Taxa de incidéncia da Covid-19 por 100
mil habitantes
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Ao todo ja sao cerca de R$ 25 bilhoes destinados

exclusivamente para a Covid-19

Ministério da Saude ja havia transferido diretamente RS 5,8 bilhdes
transferidos a municipios e RS 4,1 bilhoes para estados

Recursos repassados diretamente aos estados, DF e municipios reforcam
a estrutura hospitalar e de Atencao Basica para atendimento a populacao

Os recursos foram transferidos por critério per capita para estados e
municipios; para habilitacao de leitos de UTI Covid-19 e de leitos em
Hospitais de Pequeno Porte; incremento ao teto hospitalar; auxilio
financeiro emergencial as santas casas e hospitais filantropicos;
habilitacao de Centros Comunitarios de referéncia, entre outras acoes
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Distribuicao de
medicamentos
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Ministério da Saude apoia o fornecimento de
medicamentos para intubacao Covid-19

Acao 1(18/06) Acgao 2(22/06) Acao 3(24/06)

Cotacdo via Abertura de

Organizacio Requisicao processo de
Administrativa Pregao via

Pan-Americana

de Satde (OPAS) ::;:;2 32

Precos (SRP)




Ministério da Saude requisitou administrativamente

medicamentos para intubacao Covid-19

DESCRICAO/ESPECIFICACAO

UNIDADE DE MEDIDA

*DEMANDA DE 7 (SETE) DIAS
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ATRACURIO BESILATO, 10 MG/ML, SOLUCAO INJETAVEL
ATRACURIO BESILATO, 10 MG/ML, SOLUCAO INJETAVEL
ATROPINA SULFATO, 0,25 MG/ML, SOLUCAO INJETAVEL
CISATRACURIO BESILATO, 2 MG/ML, SOLUCAO INJETAVEL
CISATRACURIO BESILATO, 2 MG/ML, SOLUCAO INJETAVEL

DEXMEDETOMIDINA CLORIDRATO, 100 MCG/ML, SOLUGAO INJETAVEL

DEXTROCETAMINA CLORIDRATO, 50 MG/ML, SOLUGCAO INJETAVEL

DIAZEPAM,5 MG/ML,SOLUCAO INJETAVEL
EPINEFRINA, 1MG/ML, SOLUGCAO INJETAVEL
ETOMIDATO, 2 MG/ML, SOLUGAO INJETAVEL

FENTANILA, SAL CITRATO, 0,05 MG/ML, SOLUGCAO INJETAVEL
HALOPERIDOL, 5 MG/ML, SOLUCAO INJETAVEL
LIDOCAINA CLORIDRATO, 2%, INJETAVEL

MIDAZOLAM, 5 MG/ML, INJETAVEL

MORFINA, SULFATO, 10MG/ML, SOLUGAO INJETAVEL
NALOXONA CLORIDRATO,0,4 MG/ML, SOLUGCAO INJETAVEL
NOREPINEFRINA, 2 MG/ML, SOLUCAO INJETAVEL
PROPOFOL, 10 MG/ML, EMULSAO INJETAVEL

PROPOFOL, 10 MG/ML, EMULSAO INJETAVEL

ROCURONIO BROMETO, 10 MG/ML, SOLUGAO INJETAVEL
SUXAMETONIO CLORETO, 100 MG, INJETAVEL

Ampola 2,50 mL
Ampola 5 mL
Ampola 1 mL
Ampola 5 mL
Ampola 10 mL

Frasco 2 mL

Ampola 10 mL

Ampola 2 mL
Ampola 1 mL
Ampola 10 mL

Ampola 10 mL ou Frasco 10 mL
Ampola 1 mL

Frasco 20 ml

Ampola 10 mL ou Frasco 10 mL
Ampola 1 mL

Ampola 1 mL
Ampola 4 mL

Ampola 20 mL ou Frasco 20 mL ou Seringa 20 mL

Frasco 100 mL
Frasco 5 mL
Frasco-Ampola

1.149.806
800.390
260.852
637.048
486.690

181.329

717.112

165.477
427.736
100.014

1.211.457
307.933
157.145

1.661.313
854.538
101.331

1.098.866

886.683

207.951

285.512
71.549

Fonte: DAF/SCTIE
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334,8 mil unidades de medicamentos para

intubacao distribuidos aos estados

REQUISICAO ADMINISTRATIVA

Medicamento Quantidade Enviada SES contempladas
Dexmedetomidina 100mcg/mil 10.000 AM, GO, PA, PE,RN e SP
Dextrocetamina 50mg/ml /75.000 AP, BA, CE, MA, MT, RN e SP
Midazolam 5 mg/ml 100.000 MT, PE, RR e SP
Fentanila, Citrato 0,05 mg/mL 120.900 BA, CE, PB, PE, PI, RN, SP
Propofol 10 mg/ml emulsao
inj. 28.880 PB, PI, SE

Fonte : DAF/SCTIE
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4,4 milhoes de comprimidos de cloroquina

distribuidos para todo o pais

ACRE - 97.000
ALAGOAS - 412.000
AMAPA - 110.500
AMAZONAS - 371.000
BAHIA - 41.000
CEARA - 302.000
DISTRITO FEDERAL - 72.000
ESPIRITO SANTO - 78.000
GOIAS - 29.000
MARANHAO - 278.000
MATO GROSSO DO SUL - 16.000
MATO GROSSO - 15.000
MINAS GERAIS - 85.000

PARA - 439.000
PARAIBA - 75.000
PARANA - 62.000

PERNAMBUCO - 223.000

PIAUI - 30.000
RIO DE JANEIRO - 224.000
RIO GRANDE DO NORTE - 136.000
RIO GRANDE DO SUL - 47.000

RONDONIA - 71.000
RORAIMA - 100.000

SANTA CATARINA - 49.000
SAO PAULO - 986.000

SERGIPE - 14.500

TOCANTINS - 11.000
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Evidéncias & Clinica
da Covid-19

Hélio Angotti Neto
Camile Giaretta Sachetti

Secretario de Ciéncia, Tecnologia, Inovacao e
Insumos Estratégicos em Saude - SCTIE/MS



Cuidados com a Terminologia

® Uso da expressao Evidéncias Cientificas

® Politizacao excessiva de uma questao técnica
® Desinformacao, Medo, Adoecimento e Morte
® Confusao de conclusoes

®Diferenca entre Autoridade Cientifica e Autoridade “Académica” — o uso
inadequado do argumento de autoridade
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Medicina Baseada em Evidéencias

“A medicina baseada em evidéncias € o uso
cuidadoso, explicito e sabio da melhor
evidéncia existente na tomada de decisdes
sobre o cuidado de pacientes individuais.
(...) significa integrar o conhecimento clinico
individual com a melhor evidéncia clinica
externa disponivel a partir da pesquisa
sistematica.”

David Sackett
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Habilidades Clinicas, Humanismo e
Medicina Baseada em Evidéencias

Melhores
Evidéncias
Disponiveis
Analise ‘ Aspectos ® Gordon Guyatt, Brian Haynes, Roman Jaeschke,
C“’nica dO » p Maureen O. Meade, Mark Wilson, Victor Montori e
Eticos e Scott Richardson. A filosofia da medicna baseada
CaSO ] em evidéncias. In: Gordon Guyatt, Drummond
e ValOratIVOS Rennie, Maureen O. Meade, Deborah J. Cook.
ESpeCIfICO Diretrizes para Utilizagdo da Literatura Médica.

Manual para a Pratica Clinica da Medicina Baseada
em Evidéncias. Porto Alegre: Arte Médica, 2011.
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Saude Publica Baseada em Evidéncias

Evidéncias

a

Aspectos
Recursos e .
Necessidades Eticos e
Valorativos ® \1uir Gray. Evidence-Based Healthcare and Public

Health. How to Make Decisions about health
services and public health. London: Churchill
Livingstone, 2009.
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DEclaracao de Helsinki — Associacao Médica

Mu&q!ﬁlnén%qgﬁ paciente, quando intervencdes comprovadas nao

existirem ou forem ineficientes, o meédico, apos buscar ajuda
especializada e com consentimento informado de seu paciente ou seu
representante legal, pode recorrer a intervencdes nao comprovadas que
em seu julgamento oferecam a esperanca de salvar a vida, reestabelecer
a saude ou aliviar o sofrimento. Quando possivel, tais intervencoes
devem ser objeto de pesquisa, desenhada para avaliar seguranca e
eficacia. Em todos os casos, tais informacdes devem ser registradas e,
quando apropriado, tornadas publicas.”
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Niveis de Evidéncia X Aspectos Eticos
'\

FORAM ENCONTRADOS 17 ARTIGOS E 4 PROTOCOLOS

Beneficéncia

A distribuicdao da frequéncia dos artigos por classes de estudos é apresentada
segundo a piramide de evidéncias: \

Nao Maleficéncia
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Possibilidades de tratamento
da Covid-19

Hélio Angotti Neto

Camile Giaretta Sachetti
Cristiane Alarcao Fulgéncio
Daniela Fortunato Rego

Secretario de Ciéncia, Tecnologia, Inovacao e
Insumos Estratégicos em Saude - SCTIE/MS



INFORME DIARIO DE EVIDENCIAS | COVID-19

APRESENTACAO:

0 Infarme Didrio de Fvidéncios é uma producde do Ministério da Solde que tem como objetivo
acomponhar diariamente as publicagfes cientificos sobre tratomento formacoldgico e vocinas para o
COVID-19. Dessa forma, sdo realizadas buscas estruturadas em boses de dados biomédicas, referente
ao dig anterior desse informe. Nfo sfo incluidos estudos pré-clinicos {in vitro, in vivo, in silico). A
frequéncio dos estudos € demonstrada de acordo com a suo clossificacdo metodoldgica (revisdes
sistematicas, ensgios clinicos randomizados, coortes, entre outros). Para codo estudo € apresentado
um resumo com avaliocio do qualidode metodoldgica. Essa ovaliocdo tem por finolidade identificar
o grou de certerafronfilanca ou o risco de viés de coda estudo. Parg tal, sdo utlizodas ferromentas
ji validadas e consogradas na literatura cientifica, no drea de solide baseado em evidéncias. Cobe
ressaltar gue o documento tem cardter informativo e ndo representa uma recomendacto oficial do
Ministério da Saude sobre a temdtica.

Adistribuigdo da frequéncia dos artigos por classes de estudos é apresentada
segundo a pirdmide de evidéncias:

Total de informes ol @
produzidos: 60 PessaNcE g

ek @
Total de artigos cctama 0
analisados: 838 “M .
Dados de 30/06/2020 i @
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Acompanhamento diario das publicagdes institucionais
sobre tratamentos e vacinas no Brasil e no mundo

VACINA - OXFORD

BRASIL

Os desenvelvedores de vacinas da Universidade de Oxford comegaram a testar seu candidato a
vacina para COVID-19 em varios palses, na esperanca de aumentar a chance de determinar a eficacia.
Sarah Gilbert, professora de vacinologia que lidera o projeto, disse que agora o Reing Unido tem baixa
transmissdo e isso significam gue hd pouca chance de determinar a eficacia da vacina no pais. Neste
momento, Brasil, Africa do Sul e dos EUA iniciam os testes. A equipe de Gilbert estd usando um vetor
adenaviral gue teve alguns de seus genes removidos. De acordo com a pesquisadora: Isso significa
que, apesar de infectar a pessoa, ela ndo pode se espalhar pelo corpo, por isso & muito seguro. "0
que fazemos & retirar o gene da proteina spike do coronavirus e colocd-lo no adenovirus. Depois de
vacinar alguém, o adenovirus entra no corpo e produz a proteina spike e causa uma infecgdo na célula
que afingiu. Isso alerta o sistema imunoldgico a direcionar a resposta do anticorpo e das células T
contra a proteina. Entdo, quando essa pessoa entrar em contato com o coronavirus no futuro, ela terd
anticorpos, uma resposta de células T citotdxicas, poderd reconhecer as primeiras células infectadas
e destrul-las para impedir que ela se espalhe ainda mais.” O candidato a vacina ja foi licenciado pela
empresa farmacéutica AstraZeneca. Gilbert acrescentou que todas as formas diferentes possiveis de
fabricar uma vacina estavam sendo exploradas em todo o mundo. Estamos arriscando tudo, explicou
ela. "Além dos adenovirus, as pessoas estdo usando os wirus da variola de maneira semelhante.
Existern wacinas de DNA e de RMA. Todas essas tecnologias estdo usando © mesmo gene da proteina
spike. Também estamos vendo as formas mais tradicionais de desemvolvimento de vacinas sendo
aplicadas, como uma versdo inativada do SARS-CoV-2 e uma versdo viva atenuada.” Atualmente, mais
de 125 vacinas em potencial estdo em testes pré-clinicos. Até agora, apenas trés candidatos atingiram
os testes da fase |ll, incluindo a vacina da Universidade de Oxford. Outra vacina (com wirus inativado)
na fase |Il, deserwolvida pela empresa chinesa estatal Sinopharm, também deve ser testada em outro
pais- desta vez nos Emirados Arabes Unidos- devido 4 falta de casos na China !

De acordo com a ferramenta JBI Critical Appraisal Checklist for Text and Opinion ,
G de & critérios foram atendidos. O relatério traz a perspectiva da coordenadora
QUALIDADE do projeto da vacina de Oxford sobre a necessidade da rapida comprovagdo da
METODOLOGICA eficicia e da imunogenicidade a vacina proposta, visto que isso pode auxiliar
outros desernwolvedares de wacinas a compreender melhor seus produtos e se
terdo potencial de eficacia.




Levantamento na literatura cientifica sobre tratamento
da COVID- 19 para casos precoces/leves

*Estudos favoraveis ao uso precoce por nivel de evidéncia

17 estudos sobre
Cloroquina/Hidroxicloroquina

REVISOES
SISTEMATICAS

i 12 favo réveis * ENSAIOS CLINICOS

RANDOMIZADOS

1 Ensaio Clinico ndo Randomizado

e 2 desfavoraveis gl

. ° ESTUDOS DE
* 3 inconclusivos CASO-CONTROLE

ESTUDOS
TRANSVERSAIS

2 RevisOes Narrativas

RELATOS/SERIES
DE CASO

OPINIAD
DE EXPERTS

00coq - -

NIVEL DE
EVIDENCIA
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Ensaios Clinicos de intervencao para COVID-19

Ensaios clinicos de
interven¢do: 1.366

Colors indicate the number of studies with locations in that region.

B ™ Fonte: Clinicaltrials.gov
Labels give the exact number of studies. Data: 02/07/2020

Least
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Principais Intervencoes dos Ensaios Clinicos do Mundo

Ritonavir

Hormones

Protease Inhibitors
Azithromycin
Immunologic Factors
Antibodies

Antiviral Agents
Antiprotozoal Agents
Antiparasitic Agents
Anti-Infective Agents
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Mapa dos estudos experimentais relacionados a
Cloroquina, Hidroxicloroquina, Nitaxazonida e lvermectina
e associacoes a outros medicamentos

RR AP
@ Cloroquina 05 ® (02)
@ Hidroxicloroquina 18 AN - A E /&N
@ Cloroquina e/ou Hdroxicloroquina 04 P:B_@
@ nitaxazonida 03 AC o e
@ Ivermectina 04 01) BA
MT

Norte 02 co DF@

Nordeste 03 i MG Es

Centro-oeste 03 ®@®

Sudeste 25 01 ®_¢,P

Sul 01 R

o Fonte: Plataforma Brasil, 2020.
Total de aprovados até 30/06/2020: .

34 protocolos de pesquisa.
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Estudos experimentais com Cloroquina

5
4
3
T 2
P
s ) P P
= LEVE/MODERADO MODERADO/GRAVE GRAVE
4700 460 440
Gravidade

o com Difosfato de cloroquina associado ao
Participantes Oseltamivir. Este estudo conta com 150

Estudos ii\,ﬁ\** participantes de pesquisa - grau leve/moderado.

5 % 1.200 Dentre estes 05 estudos, ha apenas 01 estudo
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Numero de estudos
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Estudos experimentais com Hidroxicloroquina
associada a outros medicamentos

5

4

3

2

1

. m BN E

PROFILATICO  LEVE  LEVE/MOD MODERADO MOD/GRAVE  GRAVE LEVE/MOD/GRAVE
#199 #3513  #108 #630 #4.100  H600 #906

Gravidade

10.056

Participantes

LN NN

18%5

Estudos

o BRASIT

AINISTERIO DA
SAUDE

Dentre estes 18 estudos, ha apenas 01 estudo
com Hidroxicloroquina sem associacao a outros
medicamentos. Este estudo conta com 1.300
participantes de pesquisa - grau leve.

Fonte: Plataforma Brasil, 2020.




Estudos experimentais com Cloroquina e/ou
Hidroxicloroquina e associadas a outros medicamentos

3
8
.
o
g 1
o
g 0
= PROFILATICO MOD/GRAVE LEVE/MOD/GRAVE
#1.000 #1.200 $440
Gravidade
Dentre estes 4 estudos:
01 estudo com Remdesevir e Lopinavir com Ritonavir e Interferon Cloroquina
2 . 640 ou Hidroxicloroquina. Este estudo conta com 1.200 participantes de pesquisa
(ej) o grau moderado/grave.
Participantes
Estudos 'ﬁ"ﬁ“ﬁ“ﬁ‘* 01 estudo com Hidroxicloroquina associada a Azitromicina e Cloroquina
associada a Azitromicina. Este estudo conta com 40 participantes de pesquisa

grau leve/moderado/grave.
Fonte: Plataforma Brasil, 2020.
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Estudos experimentais com Nitaxazonida

: 3 s
% 2 Estudos
I B B 942
% 0 Participantes
= MOD/GRAVE GRAVE LEVE/MOD/GRAVE
#50 #500 %392 LR NN
Gravidade Fonte: Plataforma Brasil, 2020.
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Estudos experimentais com lvermectina

4s

Estudos

, B B 1.706

PROFILATICO  MOD/GRAVE LEVE/MOD/GRAVE Pt PRt

176 #630 #900 LN

Dentre estes 4 estudos, ha apenas 01 estudo
com Ivermectina associada a Losartana associado. Este
estudo conta com 176 participantes de pesquisa
grau profilatico.

N W

—

Numero de estudos

Fonte: Plataforma Brasil, 2020.
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“Avida € breve, a Arte é longa, a
oportunidade é fugaz, a experiéncia é
traicoeira e o juizo é dificil. 0 médico deve
estar pronto a ndo somente cumprir seu
dever, mas também a assegurar a cooperac¢ao
do paciente, dos auxiliares e de

familiares (outros).”

Hipocrates. Aforismos
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IBOPE

inteligéncia

EPICOVIDI19
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EPICOVID19-BR

V EPICOVID19

* Maior estudo epidemiologico do
mundo sobre coronavirus

* NUmero de pessoas testadas
e Abrangéncia geografica

e Trés fases

* 14-21 de maio
* 04-07 de junho
e 21-24 de junho

89.397
pessoas

* Selecao por sorteio
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7 . IA EPICOVIDI19
Teste rapido W

 Teste Wondfo (IgM e/ou IgG)

* ValidacOes prévias
* Sensibilidade 85%
* Especificidade >99,9%

* Puncao digital
e Resultado em 15 minutos




° Iﬁ\ EPICOVID19
Questdes de pesquisa W

1) Avaliar a proporcao da populacao com anticorpos

2) Analisar a velocidade de expansao da infeccao

3) Determinar o percentual de infectados sem sintomas

4) Descrever os sintomas mais frequentes

5) Estimar a letalidade da infeccao
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Sintomas mais frequentes

Alteracao olfato / paladar
Dor de cabeca

Febre

Tosse

Dor no corpo

Dor de garganta

Diarreia

Dificuldade para respirar
Tremedeira no corpo
Palpitacao

Vomito

V EPICOVID19

62,9

62,2
56,2

53,1

52,3

35,1
I 093
I 06 9
26,2
I )3 1
— 10,3



Assintomaticos N
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Assintomaticos
B Com sintomas
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Letalidade da infeccao

-
V EPICOVID19

1,15% (1,05%-1,25%)

Numerador: Obitos por COVID-19 obtidos de estatisticas oficiais no
dia 20 de junho, nas 133 cidades incluidas na pesquisa

Denominador: Proporcao de pessoas com resultado positivo no
teste (com correcao para validade do teste e delineamento
amostral), multiplicado pela populacao, nas 133 cidades
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6) Estudar diferencas entre regioes do Brasil

7) Estimar diferencas no percentual de infectados conforme sexo, idade, nivel
socioeconOmico e cor da pele

8) Quantificar a diferenca entre o numero de casos notificados e o total de pessoas
com anticorpos

9) Avaliar a transmissao intrafamiliar

10) Analisar a adesao ao distanciamento social
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Transmissao intrafamiliar

V EPICOVID19

944 (39%)

positivos

1463 (61%)

negativos
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Distanciamento social N

P

EPICOVID19

<

Fase 1 20,2% 56,8% 23,1%

Fase 2 ACIA 56,3% PAORSYZ0

Fase 3 26,2% 54,8% 18,9%

® Sai diariamente = SO sai para atividades essenciais ® Sempre em casa
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Conclus®es W

* Inteligéncia epidemioldgica é essencial

* Diversas curvas epidémicas (pais, regioes, estados, cidades)
* Aumentos de 53% e 23% entre as fases

* Mais sintomaticos leves do que assintomaticos

* Criancas também sao infectadas, tanto quanto adultos

* Mais infeccao entre os mais pobres

* 1 de cada 100 infectados pelo coronavirus vai a obito

* Confirmacao da teoria do iceberg (6x)



IBOPE

inteligéncia

EPICOVIDI19

DISGQUE |
SAUDE P PATRIA AMADA

136 =+ | s ZLBRASL




Obrigado

DISQUE
SAUDE [ PATRIA AMADA

1361 -+ | e ZBRASIE




