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Oficio SES/GAB n2. 1549/2021
Belo Horizonte, 14 de maio de 2021.

Exmo. sr.

Senador Omar Aziz

Presidente da CPl Pandemia

SENADO FEDERAL — COCETI | Anexo Il, Ala Senador Alexandre Costa, Sala 15, Subsolo
CEP 70165-900 | Brasilia DF

Assunto: Resposta ao RQE 00058/2021

Referéncia: [Caso responda este Oficio, indicar expressamente o Processo n?
1320.01.0050504/2021-16].

Senhor Senador,

Com cordiais cumprimentos, e em atencdo ao Requerimento n2
00058/2021 encaminhado a esta Secretaria de Saide de Minas Gerais - SES/MG mediante Oficio n2
80/2021 - CPIPANDEMIA (29464533) expedido por Vossa Exceléncia, informamos o que se segue.

Por meio do Requerimento em epigrafe o Senador Alessandro Vieira, no que
concerne as competéncias desta SES/MG, requer:

"i) ao Ministério da Saude e as Secretarias de Saude estaduais: dados acerca
da efetiva caréncia dos medicamentos e insumos que compdem o Kit
intubagdo em todo o pais, bem como do suprimento de oxigénio;"

Nesse sentido, no que se refere a caréncia dos medicamentos e insumos que
compoem o Kit intubacdo e de maneira preliminar esclarece-se que as politicas nacionais de saude
do Sistema Unico de Satde (SUS) seguem, dentre outras, as diretrizes estabelecidas na Portaria de
Consolidacdo GM/MS n? 2, de 28 de setembro de 2017 (29473912). Dentre as responsabilidades
comuns a todas as esferas de governo, dispostas na referida Portaria, destaca-se:

“XVII - desenvolver as acbes de assisténcia farmacéutica e do uso racional de
medicamentos, garantindo a disponibilidade e acesso a medicamentos e
insumos em conformidade com a RENAMIE, os protocolos clinicos e diretrizes
terapéuticas, e com a relacdo especifica complementar estadual, municipal,



da Uniéo, ou do Distrito Federal de medicamentos nos pontos de atengdo,
visando a integralidade do cuidado”

A Relagao Nacional de Medicamentos Essenciais (RENAME) trata-se de um
elemento técnico-cientifico que orienta a oferta, a prescricao e a dispensacdao de medicamentos
nos servicos do SUS. A incorporacao, exclusdo e alteracdo de medicamentos e insumos na RENAME
sdo realizadas pelo Ministério da Saude, assessorado pela Comissdo Nacional de Incorporacdo de
Tecnologias no SUS (CONITEC). Assim, com base na RENAME vigente, e a partir das necessidades
decorrentes do perfil nosolégico da populacdo, os Estados, Municipios e Distrito Federal tém a
incumbéncia de definir a sua prépria relacdo de medicamentos essenciais.

Medicamentos essenciais, de acordo com a Organizacdo Mundial da Saude (OMS),
sao aqueles que satisfazem as necessidades de saude prioritarias da populagdo, os quais devem ser
selecionados por critérios de eficacia, seguranca, conveniéncia, qualidade e custo favoravel. Eles
devem estar acessiveis em todos os momentos, na dose apropriada, a todos os segmentos da
sociedade. A oferta desses medicamentos, especialmente em servicos ambulatoriais do SUS, é
organizada em trés componentes da Assisténcia Farmacéutica - Basico, Estratégico e Especializado.

O Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica (CBAF) contempla
medicamentos destinados a ateng¢do primdria a saude, os quais possuem financiamento tripartite —
federal, estadual e municipal. No ambito do Estado de Minas Gerais, o CBAF é executado pelos
municipios, que sao responsaveis pela aquisicdo dos medicamentos e dispensacao aos cidadaos.

O Componente Estratégico da Assisténcia Farmacéutica (CESAF) destina-se a
garantia do acesso universal e equitativo a medicamentos e insumos para prevencgao, diagndstico,
tratamento e controle de doencas e agravos de perfil endémico, de importancia epidemiolégica e
impacto socioeconémico ou que acometem populacdes vulnerdveis, contemplados em programas
estratégicos de saude do SUS como, por exemplo, o Programa DST/Aids. O financiamento e o
fornecimento de medicamentos e insumos para os programas estratégicos sao de responsabilidade
do Ministério da Saude e do Estado. Os medicamentos sdo disponibilizados aos cidaddos nos
municipios e, em casos especificos, hospitais credenciados.

O Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica (CEAF) é caracterizado
pelo atendimento em nivel ambulatorial, cujas linhas de cuidado estdo definidas em Protocolos
Clinicos e Diretrizes Terapéuticas (PCDT) publicadas pelo Ministério da Saude. O financiamento para
aquisicdo dos medicamentos do CEAF estd diretamente relacionado ao Grupo em que esses se
encontram alocados. Os medicamentos pertencentes ao Grupo 1 sdo financiados pelo Ministério da
Saude, sendo que, para o Grupo 1A, na forma de aquisicdo centralizada, e para o Grupo 1B, na
forma de transferéncia de recursos financeiros. Os medicamentos pertencentes ao Grupo 2 sdo
financiados integralmente pelas Secretarias de Saude dos Estados e Distrito Federal. A dispensacao
dos medicamentos do CEAF ocorre nas Farmacias das 28 Regionais de Saude em todo Estado.

Nesse contexto, cabe destacar, ainda, que os medicamentos de uso hospitalar estdo
elencados em tabela do Ministério da Saude, acessada via SIGTAP (Sistema de Gerenciamento da
Tabela de Procedimentos) e sdo financiados no ambito da Aten¢do de Média e Alta Complexidade.
Esse financiamento é realizado segundo a légica de procedimentos, de forma que os repasses feitos
pelo Ministério da Saude aos gestores do SUS, para pagamento aos prestadores, contemplam uma
série de servicos, conforme a Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses, Préteses e
Materiais Especiais do SUS. Nesse sentido, tem-se um mix de prestadores federais, estaduais,
municipais e filantropicos, sem grau de subordinacdo entre si, com diferentes fontes de
financiamento e com autonomia de gestdao, compondo a rede hospitalar do SUS-MG.



Assim, considerando que o financiamento dos componentes da Assisténcia
Farmacéutica possui critérios e fontes de recursos pactuadas no ambito das trés esferas de governo,
informamos que ndo estdo previstos originariamente nessa politica a distribuicdo e/ou o
financiamento de medicamentos a unidades hospitalares, as quais apresentam autonomia
administrativa, competindo-lhes regulamentar e padronizar medicamentos e materiais médicos
utilizados em suas unidades de acordo com seu porte e perfil de atendimento.

Feitas as consideracGes acima, informamos que esta SES/MG por meio da
Superintendéncia de Assisténcia Farmacéutica, considerando o carater excepcional do contexto da
pandemia por COVID-19 e da dificuldade apresentada pelos hospitais da rede publica de saiude em
adquirir os medicamentos utilizados no procedimento de intubagdo orotraqueal (IOT) dos
pacientes acometidos pela forma grave da doenca, tem atuado para prestar auxilio as instituicdes
na disponibilizacdo desses itens.

Os medicamentos do “kit intubacdo” sdo fundamentais para manutencao da vida dos
pacientes portadores de COVID-19 internados em estado grave. A capacidade de producdo diante
da demanda é determinante para ocorréncia da escassez. Desabastecimentos podem ser mitigados
guando o aumento da demanda for compensado pelo aumento da producdo. Contudo, isso
dependerd da capacidade produtiva dos fabricantes de medicamentos, Insumos Farmacéuticos
Ativos (IFA) e demais matérias-primas necessdrias para essa producdo. No Brasil, a quantidade de
IFA produzida internamente ainda representa somente 0,8% da quantidade importada (Bernarde &
Frutuoso, 2020).

O aumento exponencial do nimero de casos de COVID-19 nos meses de abril a junho
de 2020 no Brasil, e mais recentemente no primeiro trimestre de 2021, com a consequente
habilitacdo de mais leitos de UTI-COVID, somado a necessidade de manutencdo de administracao
dos referidos medicamentos, muitas vezes durante 24 horas, levou a um acréscimo abrupto da
demanda em todos os estados.

Assim, no intuito de alcancar resolutividade nacional e evitar que varias iniciativas
fossem iniciadas em paralelo pelos estados e municipios, restou evidente que seria fundamental
gue a estratégia para normalizacdo dos estoques fosse coordenada e implementada de forma
centralizada pelo Ministério da Saude (MS), com apoio do Conselho Nacional de Secretarios de
Saude (CONASS — representacdo oficial das secretarias estaduais de saude) e do Conselho Nacional
de Secretarias Municipais de Saude (CONASEMS — representacdo oficial das secretarias municipais
de saude) em uma espécie de gabinete de crise colegiado.

Dessa forma, foram definidos de forma tripartite trés encaminhamentos principais
envolvendo todos os interessados, a saber: aquisicdao emergencial centralizada pelo MS; publicacao
de uma ata de registro de preco (ARP) nacional para adesdo pelos estados e municipios; e aquisicdao
internacional. Esta é a espinha dorsal do plano de enfrentamento a escassez destes itens que é
conduzido pelo estado brasileiro desde julho/junho de 2020.

Adicionalmente e para acompanhar as decisdes do colegiado (MS, CONASS e
CONASEMS) o Estado de Minas Gerais publicou a Deliberacdo do Comité Extraordinario COVID-19
N2 63/2020 (29473964), atualizada pela Deliberagdo do Comité Extraordinario COVID-19 N@
144/2021 (29473935), que dispdem sobre medidas de articulacdo e integracdo de prestadores de
servico de saude diante da insuficiéncia e da indisponibilidade temporaria dos medicamentos que
especifica.

Esta deliberacdo normatiza o modus operandi da alimentacdo de dados pelas
instituicdes, de modo a termos um panorama de consumo e estoques destes itens, de maneira
autodeclarada, periédica e em formuldrio online visando municiar o MS de subsidios norteadores



de suas agles, por intermédios de dados estaduais consolidados pelo CONASS. Neste sentido
encaminha-se o dado bruto de afericdo de cobertura em dias, para o estado de minas gerais,
informado ao CONASS, centralizados destes dados, de junho de 2020 até a presente data
(29473974). Na avaliacdo destes dados é possivel enxergar dois picos de crise destes itens, distantes
cerca de 9-10 meses entre si e que atualmente ha dificuldades de abastecimento em alguns itens
gue tem coberturas inferiores a 7 dias.

Ja munido destas informagdes o Estado de Minas gerais traga a¢cdes complementares
as ja pactuadas de maneira tripartite, sendo que uma das estratégias para mitigacao de situacdes é
a utilizacao de instrumentos de compra ja homologados pelo Estado de Minas Gerais e recebimento
de medicamentos oriundos de outros entes, visando injecao direta na rede, por parte deste ente
estadual. Os dados também s3o publicizados aos territérios para que arranjos cooperativos diretos
entre instituicdes sejam favorecidos, em uma espécie de rede solidaria que conta, inclusive, com a
participacao ativa e acompanhamento do Ministério Publico do Estado de Minas Gerais.

Frisa-se que em consonancia com o pactuado na Comissao Intergestores Bipartite
(CIT), as pautas gerais de distribuicdo de medicamentos do kit intubagdo tém por critério os
extratos de monitoramento autodeclarados e validadas previamente junto ao CONSELHO DE
SECRETARIAS MUNICIPAIS DE SAUDE DE MINAS GERAIS (COSEMS-MG). Ressalta-se que de acordo
com as informacdes registradas pelas instituices no formuldrio de monitoramento, o quantitativo a
ser distribuido é avaliado, com vistas a manter um estoque de cada item nas unidades, limitado ao
estoque disponivel no almoxarifado desta SES/MG cujas pautas sdo dimensionadas para deixar
sempre nenhum ou o minimo possivel de estoque residual.

Neste sentido, para além das cotas a serem recebidas de pautas do Ministério,
adicionalmente informamos que o Estado estd providenciando novas aquisices de acordo com as
oportunidades de mercado, de modo que reforcamos aos prestadores que também mantenham as
tentativas de prospeccdo de itens.

O detalhamento das distribuicGes realizadas por esta Secretaria de Estado de
Saude as instituicbes desde o inicio da pandemia estd disponivel por meio do
link: https://coronavirus.saude.mg.gov.br/transparencia/distribuicao-de-medicamentos-para-
intubacao. Esclarece-se que novas distribuicGes estdo sendo efetuadas diuturnamente e que este
link é atualizado periodicamente.

Ademais, no que se refere ao suprimento de oxigénio esclarece-se, preliminarmente,
gque em 13 de marco de 2020, o Governo do Estado de Minas Gerais declarou Situagdo de
Emergéncia em Saude Publica em razdo de epidemia da doencga infecciosa viral respiratéria —
COVID-19, causada pelo agente Novo Coronavirus — SARS-CoV-2 — 1.5.1.1.0, de importancia
internacional.

Até o momento, foram 1.387.809 casos confirmados em Minas Gerais, sendo que
73.932 casos estdo em acompanhamento e 1.279.040 sdo casos recuperados. O numero de 6bitos
confirmados foram 34.837 até a presente data. Além do cendrio retratado, percebe-se uma
tendéncia de crescimento da curva de contaminagdo por COVID-19, principalmente pela descoberta
de novas cepas do coronavirus e as implicagdes na transmissao da doenca.

Fato é que na presente data, um ano apds a chegada do virus no pais, novas
variantes foram detectadas circulando em meio a populacdo. Essa nova cepa tem apresentado um
comportamento mais agressivo quanto aos fatores de transmissibilidade e tempo de agravamento
dos casos, o que tem impactado diretamente no aumento exponencial do nimero de casos
confirmados da doenca e, consequente, aumento no numero de internagées COVID. Esse constante
aumento tem se refletido na ocupacao de leitos da rede hospitalar do estado, apontando para uma




sobrecarga e potencial esgotamento das redes de atengao, cendrio este caracterizado como novo
nivel de emergéncia, o colapso do Sistema Unico de Saude. Diante deste contexto no ambito
estadual, observou-se um aumento da demanda de cilindros de oxigénio e do proprio gds
medicinal pelos servigos de urgéncia e emergéncia e alta complexidade em todo o estado.

Nessa esteira, esta SES/MG vem sendo frequentemente acionada para suprir a
necessidade de equipamentos dos diversos pontos de atencdo da rede de atencdo em saude do
estado, os quais incluem hospitais referéncia COVID-19 nas macrorregides, Unidades de Pronto
Atendimento (UPA) e SAMU's.

Tendo em vista os rumores de desabastecimento de insumos estratégicos
relacionados ao armazenamento e transporte de oxigénio, esta Secretaria de Saude, por meio da
Subsecretaria de Politicas e A¢des de Saude elaborou diagndstico da situacdo de abastecimento do
estado de Minas Gerais. O formuldrio foi enviado no periodo de 8 de marco a 19 de marco de 2021
para as Regionais de Saude, bem como apoiadores do COSEMS, para que fossem disponibilizados
para os estabelecimentos de saude. Em 22 de margo foram apresentadas as analises, e tem-se que
o cendrio de estrutura de gases das instituicdes hospitalares é muito diversa e complexa, com
situacdo mais critica em estabelecimentos com alta demanda de gases medicinais que utilizam
cilindros.

Nas instituicdes que responderam ao formuldrio foi possivel verificar que 40% dos
hospitais possuem tanque e cilindro em seu sistema de gases, 55% das instituicdes hospitalares
utilizam somente cilindros para abastecimento da demanda dos pacientes, porém apenas 05 destas
possuem leitos de Unidade de Terapia Intensiva. Outro dado preocupante, extraido do formuldrio
de diagndstico dos insumos relacionados a oxigénio, é que apenas 13,1% dos respondentes possui
um fornecedor no mesmo municipio onde se encontra a sede do hospital, o que significa que
dependem fortemente de uma logistica de entrega de oxigénio. Estima-se que o consumo diario
apenas dos respondentes é mais de 935 mil cilindros de 10 mil litros e o consumo didrio em caso de
tanques ultrapassa 9 milhdes de m3.

Sendo assim, considerando que o maior gargalo do desabastecimento de oxigénio
estd relacionada a disponibilizacdo de cilindros, solicitamos o apoio do Ministério da Saude com a
doacdo de 500 cilindros secos, o apoio da FIEMG e Anglo América com a doacdo de mais de 1000
cilindros secos, e 600 cilindros doados pelo SESI Minas. Lista-se abaixo os pedidos recebidos até o
momento:



Estabelecimento

Secretaria de Sauds Lagoa Grande E;ﬁ;‘de Cilindros de oxigénio (30 de 10m3)
Hospital Arcldo Tourinho Montes Claros E?:::fs Oxigénio
Santa Casa de Montes Claros Montes Claros E:::fs Chigénio
Hospital Prontosocor Montes Claros Vi Oxigénio
Claros
Hospital Centro Meédico Pro-vida Maontes Claros E:::fs Chigénio
PNt biospitoliy e Riripale o0 e Manga Janudria Cilindros de oxigénio
Campo
Hospital Municipal de Francisco 53 Francisco 5a E:::fs Cilindros de oxigénia
Hospital de Campanha de Patos de Minas Pa_t{:-s = P'.-.l_tc-s hE Cilindros de oxigénio {15 de 10m3)
Minas Minas
. _ Patos de - - S
Hospital Nossa Senhora da Lapa \azante Minas Cilindros de oxigénio (45 de 10m3)
: S z % i : Patos de = e
Hospital Antonio Carneirg Valadares Jogo Pinheiro Minas Cilindros de oxigenio (35 de 10m3)
URS Patos de Minas Sl Patosde  (Cilingros de axigénio (45 de 10m3)
Minas Minas
Fundacdo Hospitalar 550 Sebastido Trés Coragdes  Varginha Cilindros de oxigénio (45 de 10m3)
Hospital Municipal Janudria Januaria Cilindros de oxigénio
Secrataria de Saude honte Belo Alfenas Cilindros de oxigénio (12 de 10m3)
Hozpital de Vicosa Vicosa Fonte Nova Cilindros de oxigénio (30 de 10m3)
: = : o 2 Cilindros [tanto o vasilhame
Hospital Sao Jose Passabem Itabira Uit 0 <) de 10
Secretaria de Sauds ki herlandia Cilindros de oxigénia
Carmelo
Secretaria de Saude lpuivna Pouso Alegre 0 r:|_|[ndm's O Baicestk e 08
respirador
Secretaria de Salds Ipanema Manhuagu 20 cilindros de 1000

Além disso, foi publicada DELIBERACAO CIB-SUS/MG N2 3.367, DE 31 DE MARCO DE
2021 (29478890), que aprova o repasse de parcela excepcional de incentivo financeiro para apoio a
estruturacdo, ampliacdo e otimizacdo do Sistema de Gases Medicinais dos estabelecimentos
inseridos no Plano Operativo de Contingéncia Macrorregional — Grade de Leitos do Estado de
Minas Gerais para o enfrentamento do Coronavirus — COVID-19, bem como a RESOLUCAO SES/MG
N2 7.461, DE 31 DE MARCO DE 2021 (29478894) que estabelece repasse de parcela excepcional de
incentivo financeiro para apoio a estruturacdo, ampliacdo e otimizacdo do Sistema de Gases
Medicinais dos estabelecimentos inseridos no Plano de Contingéncia Macrorregional — Grade de
Leitos do Estado de Minas Gerais para o enfrentamento do Coronavirus — COVID-19.

O repasse com carater de incentivo tem como objetivo garantir, no que tange as
competéncias do Estado, o fornecimento, armazenamento e distribuicdo de oxigénio em todas as
regibes de Minas Gerais que possuem estabelecimento de salde referéncia em atendimento
COVID-19 de acordo com o Plano Operativo de Contingéncia Macrorregional - Grade Hospitalar,
publicado em 26 de margo de 2021.

Tendo em vista as competéncias dispostas no Art. 172 da Lei 2 8.080, de 19 de
setembro de 1990, que dispde sobre as condi¢des para a promogao, protecdao e recuperacao da
salde, a organizacdo e o funcionamento dos servicos correspondentes e dd outras providéncias,
destacam-se os seguintes:



| - promover a descentralizagdao para os Municipios dos servicos e das a¢des
de saude;

Il - acompanhar, controlar e avaliar as redes hierarquizadas do Sistema
Unico de Satde (SUS);

[l - prestar apoio técnico e financeiro aos Municipios e executar
supletivamente acdes e servicos de salde;

IV - coordenar e, em cardter complementar, executar agdes e servigos;

IX - identificar estabelecimentos hospitalares de referéncia e gerir sistemas
publicos de alta complexidade, de referéncia estadual e regional.

Salienta-se que temos recebido manifestacdo, principalmente de municipios e
de prestadores, acerca de um iminente desabastecimento de oxigénio, seja em razdo da logistica e
ou de falta de fornecimento e continuamos realizando o possivel para monitorar pedidos de apoio e
colaborar na arrecadacdo de doacdes de parceiros externos. Ademais, na data de 16 de marco de
2021, esta SES/MG solicitou o apoio do Ministério da Saide com a doagdo de 500 cilindros e apoio
logistico conforme oficio SES/SUBPAS n2. 10/2021 (29533322), e a resposta do Ministério foi
negativa consonante oficio n? 55/2021/DIAGE/CGGM/GM/MS (29533322) dada a impossibilidade
de realizar requisicdes administrativas naquele momento.

Por fim, tendo em vista o cardter de emergéncia em saude causado pelo novo
coronavirus e seus efeitos que perduram a mais de 12 meses, o Estado de Minas Gerais tem
realizado agGes com vias a prestar apoio técnico e financeiro aos municipios e estabelecimentos de
saude, afim de mitigar e prevenir os riscos de desabastecimentos de insumos estratégicos
relacionados ao armazenamento e distribuicdo de oxigénio assim como a caréncia
de medicamentos e insumos que compdem o Kit intubacgao.

Sendo o que nos cumpre para 0 momento, renovamos os votos de elevada estima e
considera¢do e permanecemos a disposicao para todo e qualquer esclarecimento.

Atenciosamente,

Fabio Baccheretti Vitor

Secretario de Estado de Saude de Minas Gerais
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