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O que é saude?

Saude # Auséncia de doenca

Segundo a OMS, saude € o completo
estado de bem-estar fisico, mental e
social.



Constituicao Federal — Capitulo da Saude

Art. 196 - A saude é direito de todos e dever do Estado, garantido

mediante politicas sociais e econémicas que visem a redu¢ao do

risco de doenca e de outros agravos e ao acesso universal e

igualitdrio as acdes e servicos para sua promog¢ao, protecao e

recuperagao.



ARTIGO 62 - “Estao incluidas, ainda no campo de atuac¢ao do

Sistema Unico de Saude — SUS”.

Acdes executadas pelo SUS:
 vigilancia sanitaria;
 vigilancia epidemioldgica;
Lei Organica da

Saude  saude do trabalhador; e
(8.080, de 1990)

e assisténcia terapéutica integral, inclusive

farmaceéutica.



O SUS e suas doutrinas

UNIVERSALIDADE
EQUIDADE:

E assegurar acdes e servicos de todos os niveis de acordo
com a complexidade que cada caso requeira, more o
cidadao onde morar, sem privilégios e sem barreiras. Todo
cidadao é igual perante o SUS e sera atendido conforme
suas necessidades até o limite do que o sistema puder
oferecer para todos(grifo nosso).

INTEGRALIDADE

Fonte: Ministério da Saude ABC do SUS - Doutrinas e Principios, 1990.
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Numero absoluto de novas

liminares dos ultimos 4 anos
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Ranking dos medicamentos mais

pedidos por forca judicial

R

Cilostazol 50mg

Rosuvastatina 10mg

Tiotrdépio 2,5mcg

Rosuvastatina 20mg
Clopidogrel 75mg

Formula a base de aminoacidos livres

Formoterol+budesonid 12 + 400mcg

Cilostazol 100mg
Tiras reagentes para glicemia capilar

Fonte: MVSISS



Ranking dos medicamentos mais

pedidos na Portaria 172/2010

N2 Pcte Portaria 172/2010 Tiotrépio 2,5mcg

2013 3.111
2014 1640
Total 4.751

Cinacalcete 30mg

Rosuvastatina 10mg

Clopidogrel 75mg

Bamifilina 600mg

Salmeterol + fluticasona 50+ 250mcg

Rivaroxabana 20mg

Vildagliptina 50 mg

Enoxaparina 40mg

Vildagliptina + metformina 50+850mg

Fonte: MVSISS



BLOQUEIO JUDICIAL NAS CONTAS DO FUNDO ESTADUAL DE SAUDE(FES) E DA
CONTA UNICA DO ESTADO - 2008 A 2014*

EXERCICIOS CONTA UNICA FES
2008 944.011,02 -
2009 1.311.069,16 -
2010 1.256.981,01 -
2011 5.741.181,34 490,00
2012 12.448.355,21 315.926,12
2013 47.363.108,87 9.604.001,82
2014* 57.344.474,97 9.406.296,39
TOTAL 126.409.181,58 19.326.714,33

Fonte de dados: FIPLAN - FIP680, Oficios SATE-SEFAZ n° 324, 773 e 915 e Relatério da COFICO dados do FES.
*2014: Até set/14 para FES e até out/14 para Conta Unica

TOTAL
944.011,02
1.311.069,16
1.256.981,01
5.741.671,34
12.764.281,33
56.967.110,69
66.750.771,36
145.735.895,91
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Linha do tempo dos bloqueios judiciais(2008 a 2014)
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Demandas Individuais x
Coletivas

Direcionamento de

recurso para demandas
judiciais/ Programas e
responsabilidades da
SES em segundo plano

Impactos gerados
pela judicializacao

Disponibilizacao de
tecnologias de forma
acritica

Aumento do numero de
dispensa de licitacao

Elevacao de gastos x
atendimento de um
menor numero de
pacientes

Atendimento
retardatario




Impactos no caso dos
medicamentos

( emanda
individual
¥4 Queima

Uso off | de

label tratament |

Desorgani
zacao do
ciclo de AF

Quebra
dos PCDT
do SUS




Cuidado com

novas
tecnologiasia)
Cotacéo NC de especialidades 7
farmacéuticas
Bravo I 0,24
Interessante I 2,68
Traz algum beneficio 217 7,56
Eventualmente util 455 15,85
Nada de novo 1.913 66,63
Inaceitavel 80 2,79
A comisséo de redacdo ndo pdde se pronunciar 122 4,25
Total 2.871(b) 100

Fonte: Vinte e trés anos de cotacdo de novos produtos farmacéuticos por La revue Prescrire (a) De 1981 a 2003,(b) Somente novas especialidades ou
novas indicagdes terapéuticas de produtos registrados. Adaptado de Politica Industrial ou Saude Publica: O abismo aumenta. Boletim Sobravime
n° 40/41, paginas 13-19



> & 4
(rofecoxib, MSD)

Arthritis pain alleviated...
even if it kills you.




Cuidado com o uso acritico de
cirurgias e procedimentos




Perguntas que devem ser feitas
ao pleito

O pedido corresponde a melhor alternativa?
E eficaz? E segura?

No caso de medicamentos: tem registro na ANVISA? E uso off label?

Ha alternativas terapéutica no SUS?

e Melhor ou igualmente eficaz?
e Menor custo?
e Aonde posso encontrar? Como faco pra usufruir?

Nao ha alternativas no SUS?

e H3 outra alternativa mais custo-efetiva?
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Como reduzir

demandas judiciais
“evitaveis”?

e Informar o paciente dos programas e protocolos do SUS . (cartilhas)
® Procurar resolver o problema do usuario. Que alternativas existem?

e Formacdao de Comissdao de especialistas para manifestacdo durante a
tramitacdo dos processos (como o NAT).

e Melhorar o ciclo da AF, principalmente a gestdo de comprase a
qualidade Na diSpensagéo.(assinatura com sistema publico)(SP) (MG).

e Negociar solucdes com as associacoes de pacientes.
* Investir na melhora do acesso.(Habilitacio de hospitais) (CV) (Santa Helena)

e Entender que algumas a¢des judiciais sao pertinentes.

e Conhecer as demandas locais e regionais e firmar acordos, inclusive com
gestores municipais.(CPFT) (Grupo de trabalho judicial)(fluxo).

e Promover o uso racional de medicamentos.
e Formular e atualizar as listas e protocolos(crrT).

_/



Capa cartilhas.pptx
Convênio São Paulo.pdf
Convênio Minas Gerais.pdf
Convênio São Paulo.pdf
Habilitação Alta Complexidade Cardiovascular.pdf
Habilitação Hospital Santa Helena.pdf
Grupo de Trabalho Judicial.pdf
Grupo de Trabalho Judicial.pdf
Grupo de Trabalho Judicial.pdf
Grupo de Trabalho Judicial.pdf
Grupo de Trabalho Judicial.pdf
Grupo de Trabalho Judicial.pdf
Grupo de Trabalho Judicial.pdf
fluxograma dj.pdf
fluxograma dj.pdf

Por que priorizar tecnologias incorporadas ao
SUS?

Como o SUS avalia as tecnologia?

E a melhor alternativa? E eficaz? E segura?

Os beneficios superam os riscos de dano ou morte?

Funciona em condicOes reais(é efetiva)?

Os custos valem os resultados/ efeitos?

Ha recurso para custear?Qual a populacdo beneficiada? Em que
grau de acesso e cobertura? E ético em termos de equidade?




NATUREZA DO PLEITO - %
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B HOME CARE
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Fonte: NAT
Periodo de 09/11/11 a 29/02/12



DEMANDA DE MEDICAMENTOS PELO GRAU DE
COMPLEXIDADE - %

B BASICO

M ESPECIALIZADO

W ONCOLOGICO

Fonte: NAT
Periodo de 09/11/11 a 29/02/12



Fonte: NAT
Periodo de 09/11/11 a 29/02/12

B Medicamento que
possui alternativa
terapéutica no SUS

B Medicamento que
nao possui
alternativa
terapéutica no SUS
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