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A Alianca Independente dos Grupos de Apoio — AIGA

Assunto: Resposta a Peticdo Amarela pelas Hepatites Virais

Prezados Senhores,

1. Em resposta a peticdo acima citada, o Departamento de DST, Aids e Hepatites Virais faz
as seguintes consideracgoes:

2. No ultimo dia 28 de julho, Dia Internacional de Combate as Hepatites Virais, foi
apresentado pelo Departamento o documento “Hepatites Virais no Brasil: Situacdo, Acdes e
Agenda”, que discorre sobre os avangos obtidos desde a integragdo programatica das DST,

aids e hepatites virais e sobre os desafios a serem alcancados nos anos de 2011 e 2012.

3. A efetivagdo da transferéncia dos medicamentos para o tratamento das hepatites virais do
componente especializado para o componente estratégico da assisténcia farmacéutica esta
colocada, nesse documento, no item “Agenda 2011/2012”, como parte da estratégia para a

ampliac&o do acesso universal ao tratamento, base do Sistema Unico de Saude.

4. Essa discussédo vem sendo realizada pelo Governo Federal com a participacdo integrada
das Coordenacbes Estaduais de Hepatites Virais. Como a proposta do Projeto de Lei
Orcamentaria Anual (PLOA) é concluida até agosto de cada ano, as alteracdes das rubricas

or¢camentarias ocorrerdo em 2012.

5. Nesse cronograma, o desenho da rede de dispensacdo e o desenvolvimento do sistema
de informagfes de medicamentos utilizados para o tratamento das hepatites virais estdo em
curso. A implementacédo do sistema, juntamente com o processo de capacitacdo de equipes da

rede de dispensacéo, ocorrerd em 2012.

6. No que se refere a subnotificacdo de casos das hepatites virais, esta ndo esta relacionada
ao sistema utilizado (Sinan); portanto, a simples substituicdo desse sistema néo resolveria a
guestdo. A responsabilizagdo e mobilizacdo das trés esferas de gestdo, em especial a esfera

municipal, é fator fundamental para o reconhecimento dos casos no pais.



7. O Ministério da Saude ja& desenvolveu, no ano de 2011, mais de 12 capacitacdes em
vigilancia das hepatites virais e trabalha, com um grupo de especialistas, na revisdo e
qualificacdo do material para esse fim. Com a conclusdo da revisdo, mais multiplicadores

serdo capacitados em cursos de vigilancia para as hepatites virais nos 27 estados.

8. Cabe lembrar que, apesar da dificuldade de notificacdo, foram lancados dois Boletins
Epidemiologicos das Hepatites Virais e finalizou-se o Inquérito de Soroprevaléncia das
Hepatites A, B e C nas capitais brasileiras e no DF. Essas ferramentas iniciam o registro, no
pais, dos dados de hepatites virais e contribuem para a mobilizacdo dos profissionais de
saude que lidam com o tema. O préximo passo serd o relacionamento dos diversos bancos
de dados para a busca de casos desconhecidos, bem como o fomento de pesquisa para o

melhor conhecimento da situacéo epidemiolégica.

9. E sabido que existem diferencas na estrutura da rede de servigos nas regides do Brasil
e, portanto, distintas condigbes de acesso. O Ministério da Saude vem estruturando agdes
para a melhoria da qualidade dos dados e da resposta programatica as hepatites virais. Entre
essas, incluem-se a ampliacdo das faixas etarias de vacinacdo para hepatite B, a expanséo
do acesso ao diagnostico com a implantacdo do teste rapido para triagem das hepatites B e
C, a capacitagdo dos profissionais de saude, a estruturagdo da rede nacional de biologia
molecular, o desenvolvimento da rede de caracterizacdo da resisténcia genotipica aos virus B
e C das hepatites, entre outras estratégias amplamente aprovadas pela Sociedade Brasileira
de Infectologia, a Sociedade Brasileira de Hepatologia, as Coordenacdes Estaduais de
Hepatites Virais e 0 Comité Técnico Assessor para Controle das Hepatites Virais.

10. A capacidade da resposta desenvolvida pelo Ministério da Saude, por meio do
Departamento de DST, Aids e Hepatites Virais, ja se reflete no aumento progressivo no
acesso ao tratamento da hepatite C no SUS. Considerando apenas o periodo entre 2009 e
setembro de 2011, o acesso ao tratamento para a hepatite C teve um aumento de 44%.

11. As acbBes programaticas apresentadas e debatidas com a sociedade vém sendo
cumpridas integralmente e as informacdes tém sido regularmente publicizadas em todos os
espacos de comunicagdo, junto aos coordenadores, a sociedade civil e as sociedades

médicas.

12. O Departamento de DST, Aids e Hepatites Virais, da Secretaria de Vigilancia em Saude,
do Ministério da Saude, conta com a mobilizagdo da sociedade civil para, cada vez mais,
gualificar a resposta ao controle das hepatites, incluindo a defesa de precos justos para a
aquisicdo de medicamentos e insumos estratégicos, reafirmando o compromisso com 0s

preceitos do SUS.

Atenciosamente, / A
g o

Dirceu B. Girgco
Diretor



