Ministério da Saude
Secretaria Especial de Saude Indigena
Nucleo Juridico da Secretaria Especial de Saude Indigena

DESPACHO

SESAI/NUJUR/SESAI/MS
Brasilia, 13 de agosto de 2021.

A Assessoria Parlamentar do Ministério da Saide (CONJUR/MS),
Assunto: Requerimento n°® 1146/2021 - CPI.

Trata-se do Despacho ASPAR (0022092596), oriundo da Assessoria
Parlamentar do Ministério da Saude, em referéncia ao Requerimento n©°
1146/2021 - CPI PANDEMIA (0022092528), da Comissao Parlamentar de
Inquérito, em tramite no Senado Federal, requisitando a série histérica de
distribuicdo de clorogquina/hidroxicloroquina para tratamento da malaria em
povos indigenas, de 2009 a 2019.

No que concerne a informacao solicitada, informa-se que o
Departamento de Atencdao a Saude Indigena (DASI), area técnica desta
Secretaria Especial de Saude Indigena (SESAI), consolidou os dados referente a
gquantidade de cloroquina enviada aos Distritos Sanitarios Especiais Indigenas,
correspondentes aos anos de 2009 a 2019, em planilha (0022162482). Ressalta-
se que a extracdo dos dados é oriundo do Sistema Integrado de Administragao
de Material (SISMAT).

Os medicamentos relacionados ao tratamento da
malaria (primaquina, cloroquina, artemeter + I|umefantrina, artesunato +
mefloquina) fazem parte do componente estratégico da Relacdo Nacional de
Medicamentos Essenciais (RENAME 2020), de maneira que as aquisicdes sao
coordenadas pelo Programa Nacional de Prevencdao e Controle da Malaria
(PNCM), da Secretaria de Vigilancia em Saude (SVS/MS). Assim sendo, esta
SESAI restringe-se ao fornecimento de medicamentos do componente basico da
RENAME, os quais estdo relacionados a atencao primaria a saude (APS).

A programacdao de medicamentos de malaria segue fluxo
estabelecido e atualizado em conjunto com a Coordenagdo-Geral de Vigilancia
de Zoonoses e Doengas de Transmissao Vetorial da SVS/MS, constante no Oficio
n® 34/2019/COGASI/DASI/SESAI/MS (0022162621), que considera o numero de
casos e a sazonalidade de casos do ano anterior para o envio e distribuicao de
medicamentos antimaldricos para as unidades de tratamento, incluindo-se as
areas indigenas.

O tratamento de indigenas realizado pela SESAI considerou, no
periodo de 2009 a 2019, o "Guia pratico de tratamento da malaria no Brasil"



(0022162737), publicado em 2010. Em 2020, houve uma atualizacao do
tratamento da malaria no Brasil com a publicacdo do "Guia de tratamento da
malaria no Brasil" (0022162831), que possui alteracdes nas tabelas em relacao
as faixas etarias e nos medicamentos utilizados, com a inclusao do artesunato
e mefloquina.

Em relacdo a hidroxicloroquina, esclarece-se que a mesma nao esta
presente no componente bdsico da RENAME, de maneira que nao
houve distribuicdo central aos Distritos Sanitarios Especiais Indigenas (DSEI) e
ndao foram encontrados registros de envios por qualquer programa do Ministério
da Saude no SISMAT, nos anos de 2009 a 2019.

Cumpre registrar que houve um aumento de aproximadamente 22%
(vinte e dois por cento) para o numero de casos registrados em 2019, em
comparacao com o numero de casos de maldria registrados pelos Distritos
Sanitarios Especiais Indigenas (DSEI), no ano de 2009. Além disso, houveram
periodos de reducao gradual no numero de casos conforme pode ser observado
abaixo:

Quadro 1. Nimero de casos
de malaria (por local provavel de infeccdo), no Subsistema de Atencdo a Saude Indigena (SASISUS), no periodo de
2009 a 2019.

Ano |N° de casos registrados pelos DSEI
2009 31.968
2010 32.531
2011 26.136
2012 31.921
2013 26.931
2014 20.507
2015 25.412
2016 20.790
2017 25.895
2018 33.498
2019 38.943

Em complemento as informacgles insertas no presente documento,
encaminha-se, por meio de endereco eletronico compartilhado com a Assessoria
parlamentar, os arquivos correlatos.

Assim sendo, encaminha-se os autos a Assessoria Pardamentar do
Ministério da Saude para adocdao das providéncias cabiveis e necessarias.

Atenciosamente,

ROBSON SANTOS DA SILVA
Secretario Especial de Saude Indigena

.. Documento assinado eletronicamente por Robson Santos da Silva,
: ei| NSecretério(a) Especial de Saude Indigena, em 13/08/2021, as 17:57,
U S conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento no art. 6°, § 19, do
Decreto n° 8.539, de 8 de outubro de 2015; e art. 89, da Portaria n® 900 de
31 de Marco de 2017.
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