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PRIORIDADE 1: Reduzir a mortalidade das pessoas vivendo com HIV;

PRIORIDADE 2: Ampliar o diagnóstico e o tratamento das Hepatites Virais,

com foco na Hepatite C;

PRIORIDADE 3: Reduzir a TV da sífilis da Hepatite B e eliminar a TV do HIV;

PRIORIDADE 4: Ampliar o acesso às ações de prevenção, diagnóstico e

tratamento para populações-chave; e,

PRIORIDADE 5: Ampliar o diagnóstico e tratamento de sífilis adquirida e

em gestantes.

PRIORIDADES PARA O EXERCÍCIO 2019 - 2020



� CONTEXTO: Estima-se que no Brasil cerca de 657 mil pessoas

estejam infectadas pelo vírus da hepatite C, sendo que,

destas, aproximadamente 520 mil não foram identificadas.

PRIORIDADE 2 - Ampliar o diagnóstico e o tratamento das 
hepatites virais, com foco na hepatite C
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Fonte: Sistema de Informação de Agravos de Notificação (Sinan), atualizado em 31/12/2017.

Taxa de INCIDÊNCIA/DETECÇÃO de HEPATITES VIRAIS segundo agente etiológico e ano de 
notificação. Brasil, 2007 a 2017

PRIORIDADE 2 - Ampliar o diagnóstico e o tratamento das 
hepatites virais, com foco na hepatite C



Coeficiente de MORTALIDADE de HEPATITES VIRAIS segundo agente etiológico e
ano de óbito. Brasil, 2007 a 2016

PRIORIDADE 2 - Ampliar o diagnóstico e o tratamento das 
hepatites virais, com foco na hepatite C

0,95
1,00 0,98

1,03 1,05 1,05
1,00

1,03
0,99 0,98

0,0

0,2

0,4

0,6

0,8

1,0

1,2

2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016

C
o

ef
ic

ie
n

te
 d

e 
m

o
rt

al
id

ad
e

(x
1

0
0

 m
il 

h
ab

.)

Ano de notificação

Hepatite A Hepatite B Hepatite C

Fonte: Sistema de Informações sobre Mortalidade (SIM), atualizado em 31/12/2016.



Fonte: Sistema de Informação de Agravos de Notificação (Sinan), 

atualizado em 31/12/2017.

Taxa de detecção de casos de hepatite C segundo região de residência e 
ano de

notificação. Brasil, 2007 a 2017.

0,0

5,0

10,0

15,0

20,0

25,0

30,0

35,0

2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017

Ta
xa

 d
e

 d
e

te
cç

ão
 (

x1
0

0
m

il 
h

ab
.)

Ano de notificação
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Plano de Eliminação Hepatite C

� 10/2017 � Plano de eliminação da hepatite C foi pactuado o mérito em 
CIT e com meta de tratar 50.000 pessoas por ano.

� 02/2019 � ficou acordado entre SVS e SCTIE a transferência da gestão 
dos medicamentos das hepatites virais para o DIAHV.

� Em um primeiro momento permanecerá no componente
especializado;

� Retomada das discussões para migração do especializado para
estratégico;

� Revisão no modelo de programação e dispensação � diminuição do
tempo de acesso.



Plano de eliminação Hepatite C
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Novos esquemas de tratamento – Pregão 105/2018

� 42.947 tratamentos adquiridos pelo Pregão nº 105/2018;

� Aquisição complementar para pacientes com DRC e que 

fizeram uso prévio de NS5A ou 3D (completando 50.000 

tratamentos).

O novo modelo de aquisição teve êxito enquanto estratégia de 
sustentabilidade do Plano de Eliminação.



Incorporação no SUS de todos os tratamentos com eficácia de 
pelo menos 95% - Custo-minimização. 



Empresas que concorreram no Pregão nº 105/2018



Nota informativa com os tratamentos vencedores do pregão nº 
105/2018 



$10.772,16 

$6.871,92 

$2.709,92 

$1.232,81 

 $-

 $2.000,00

 $4.000,00

 $6.000,00

 $8.000,00

 $10.000,00

 $12.000,00

2015 2016 2017 2018 2019

Histórico de custo médio de tratamento para hepatite C, ponderado 
pelo tempo de tratamento (2015-2019)



Preços realizados de Ledispasvir/sofosbuvir (12 semanas)
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Estimativa de impacto para aquisição de 42.947 tratamentos, 
considerando os custos de tratamentos praticados em cada ano (2015-

2019)

Redução de:
• 89% em relação a 2015;
• 82% em relação a 2017;
• 55% em relação a 2018;



Futuro
• Necessidade de concorrência;

• Preocupação com a possibilidade das empresas que 
estão perdendo mercado no mundo deixarem de 
produzir e concorrer no Brasil;

• Ravidasvir � produto do DnDi de baixo custo (em 
processo de incorporação da Argentina);

• Discussão licenciamento compulsório.




