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 Desafios da Esclerose Múltipla

• Subdiagnóstico / Diagnóstico Tardio

• PCDT, atualizações e as linhas de tratamento

• Demora na publicação vs Compra do 

medicamento aprovado, não publicado.

• Linhas de tratamento

• Atrasos distribuição medicamentos

AGENDA



Subdiagnóstico / Diagnóstico Tardio



Círculo virtuoso versus Círculo vicioso 

no diagnóstico e no tratamento

Qual a diferença?

Subdiagnóstico / Diagnóstico Tardio



Subdiagnóstico / Diagnóstico Tardio



PCDT, atualizações e as linhas de tratamento



A incorporação de novos medicamentos de alto custo pode

ser negada com base  no preço das novas tecnologias.

Avaliação de custo-efetividade está prevista em lei.

Porém, ser custo efetivo não é  necessariamente ser

mais barato.

Saltos tecnológicos e benefícios do  produto devem ser

considerados.

PCDT, atualizações e as linhas de tratamento



A decisão deve ser 

baseada em  

multicritérios, não 

apenas  preço.

PCDT, atualizações e as linhas de tratamento



Falta de medicamentos



Falta de medicamentos



• MINISTERIO PUBLICO FEDERAL - PR/SP (AUTOR)

• ADVOCACIA GERAL DA UNIAO (RÉU)

• ESTADO DE SAO PAULO (ASSISTENTE)

• Número: 5014635-79.2018.4.03.6100

• Classe: AÇÃO CIVIL PÚBLICA

• Órgão julgador: 24ª Vara Cível Federal de São Paulo

• Última distribuição : 19/06/2018

• Valor da causa: R$ 2.000.000,00

• Processo referência: 1.34.001.001906/2018-35

• Assuntos: Fornecimento de Medicamentos

• Segredo de justiça? NÃO

• http://pje1g.trf3.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=180619132357120000000083
68170

• Número do documento: 18061913235712000000008368170

Falta de medicamentos



16.698

Pacientes tratados

72,4%

Reclamam de falta

37%
Média anual de atrasos  

de até 03 meses

ESTADO POPULAÇÃO PREVALENCIA* Nº PACIENTES EM TRATAMENTO DISTRIBUIÇÃO (%)

SP 45.072.324 18 8.113 2.840 22,4%

RS 11.324.429 22 2.491 872 6,9%

RJ 16.714.965 18 3.009 1.053 8,3%

MG 21.107.779 18 3.799 1.330 10,5%

PR 11.315.441 22 2.489 871 6,9%

CE 09.018.931 10 902 316 2,5%

DF 03.029.283 16 485 170 1,3%

BA 15.337.504 10 1.534 537 4,2%

MT 03.339.798 16 534 187 1,5%

SC 06.970.146 22 1.533 537 4,2%

PA 08.352.586 5 418 146 1,2%

PE 09.466.524 10 947 331 2,6%

TOTAL 161.049.710 - 26.254 9.189 72,4%

*Ref. Cálculo base prevalencia: Recomendações Esclerose Múltipla - Suzana Machado e Colaboradores (ABN) 2012

Ref. População estimada 2016: http://www.ibge.gov.br/apps/populacao/projecao/ 

População Brasil: 207.513.589

http://www.ibge.gov.br/apps/populacao/projecao/


Falta de medicamentos



Falta de medicamentos

Poderá se repetir o 

grave e corriqueiro 

problema da falta de 

medicamento já 

previsto no 
protocolo do SUS



Falta de medicamentos

Desabastecimento das 
farmácias por conta 

das entregas em 
menor quantidade



Determinações

1. 1. Entregar o total do quantitativo aprovado, incluído o do 
estoque de segurança para, pelo menos, 30 (trinta) dias de 
tratamento

2. Cumprir a entrega da programação trimestral dos 
medicamentos distribuindo/entregando o total do 
quantitativo aprovado em uma única remessa

Falta de medicamentos



O envio do estoque estratégico é imprescindível para o

tratamento da esclerose múltipla, o que compromete

a saúde dessas pessoas.



“na reunião do dia 06 de fevereiro de 2018, na Procuradoria da 

República no Estado de São Paulo, foi consensual que a 

aprovação do quantitativo inicialmente programado pela SES/SP, 

aqui considerado o estoque de segurança, não importa(va) 

maior emprego de verba pública” 

E mais:

“a logística da complementação é a que gera mais gastos, na medida 
que envolve mais de um processo de distribuição pela SES/SP (fl.639).”

O MS não pode continuar entregando os medicamentos de forma atrasada (fora do 
prazo previsto na legislação de regência) e parcelada (quando deveria fazê-lo 
integralmente), tampouco deixar de enviar estoque estratégico, potencializando e 
agravando, ainda mais, o desabastecimento temático no Estado de São Paulo.

Falta de medicamentos



1) Garantir a constante atualização do PCDT (inovação + 

qualidade de vida = adulto jovem socialmente ativo)

2) Flexibilização das linhas de tratamento (o tempo importa!)

3) Garantir disponibilidade dos medicamentos incorporados, 

com estoque de segurança, para a totalidade das pessoas 

com EM no Brasil!

Próximos passos



• Adultos jovens e suas famílias são impactados 

• Devemos assegurar um ambiente que favoreça a 
vida, em todos sentidos

• Nossa única alternativa à cura, ainda inexistente, 
é o tratamento adequado!

Vivendo com a EM



gustavo@amigosmultiplos.org.br
+55 (11) 99700-2800

Obrigado!

mailto:gustavo@amigosmultiplos.org.br

