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DISCURSO DE ABERTURA DA EXMA. SYLVIA MATHEWS BURWELL
SECRETARIA DE SAUDE E SERVICOS SOCIAIS
DO DEPARTAMENTO DE SAUDE E SERVIGCOS SOCIAIS
DOS ESTADOS UNIDOS DA AMERICA

29 de setembro de 2014
Washington, D.C.

53° Conselho Diretor da OPAS
66° Sessdo do Comité Regional da OMS para as Américas

Obrigada, Ministra Vance, por sua lideranca como Presidente do Conselho
Diretor.

Respeitdveis ministros, delegados, senhoras e senhores ... Bom dia.

E uma honra estar aqui hoje com tantos Ministros e lideres de nossa Regido ... e
um prazer em dar-lhes as boas-vindas a Washington.

Desejo agradecer a OPAS, com a lideranca da Dra. Carissa Etienne, por ter
convocado esta reunido para abordar questdes prementes que repercutem na saude
das pessoas em toda a Regido das Américas. Espero continuar nossa longa tradicdo de
parceria com vocés.

Também gostaria de reconhecer o servico do Diretor Adjunto Jon Andrus, que
serviu a OPAS com paixdo e dedicagao nos 15 ultimos anos. Em nome dos Estados
Unidos, muito obrigada por tudo que fez para melhorar a saude e as vidas das pessoas
de nossa Regido.

Hoje, enfrentamos muitos desafios em comum: dos inesperados, epidemias
como o Ebola... ao crescimento das doencas ndo transmissiveis... ao esforco de
proporcionar as pessoas em nossa regido o acesso a assisténcia de saude de qualidade e
acessivel.

Ebola

Comecarei pelo Ebola. A probabilidade de ocorrer um surto aqui é baixa, mas a
situacdo na Africa Ocidental nos lembra o qudo rapidamente os surtos ocorrem; o
guanto eles perturbam nossa economia global cada vez mais interconectada; e a
devastacao que eles trazem em termos de vidas humanas perdidas.
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Esta epidemia salienta a importancia de implementar plenamente o
Regulamento Sanitario Internacional, para que possamos fortalecer nossa capacidade
de detectarmos surtos precocemente, comunicarmo-nos de maneira eficaz e
enfrentarmos tais ameacas rdpida e conjuntamente.

Embora tenhamos progredido consideravelmente em relagdo as nossas
capacidades essenciais como regido, ainda ha muito a fazer.

Em fevereiro Ultimo, reunimo-nos com parceiros internacionais para langar a
Agenda Global de Seguranca Sanitaria, comprometendo-nos a trabalhar em conjunto e
de maneira intersetorial para acelerar a capacita¢ao relacionada ao RSI e para mobilizar
apoio para prevenir, detectar, e responder aos surtos.

Varios paises nesta regido ja se comprometeram a empreender esforgos novos
ou ampliados através da Agenda Global de Seguranca Sanitaria. E esperamos que outros
nos acompanhem.

Mas enquanto nos empenhamos para abordar desafios globais de saide como o
Ebola e a expansao da dengue e do Chikungunya, somos lembrados que nossos sistemas
de salde e nossa economia global estdo sendo testados ndo somente por surtos e
epidemias, mas também por disparidades e desigualdades sistémicas que interessam a
todos nds abordar.

Preveng¢ao da Obesidade

Assim, além dos desafios representados pelas doencas infecciosas, devemos
enfrentar as ameacas ao desenvolvimento socioeconémico representadas pelas
afeccGes cronicas e doengas ndo transmissiveis, tais como a obesidade. A comunidade
do Caribe, em particular, estd tomando a lideranga nesta questao.

As evidéncias mostram que a maneira mais eficaz de reduzir a obesidade é
intervir durante a infancia.

Aqui nos Estados Unidos, a iniciativa Let’s Move! da Primeira Dama mostra que
os enfoques multissetoriais proporcionam resultados em termos de redugao dos indices
de obesidade.

Também reconhecemos que maiores esforcos intersetoriais sdo necessarios em
toda nossa regido para combater outras doencas cronicas e infecciosas, inclusive

HIV/AIDS, cdlera, a gripe pandémica e as cardiopatias.

Lei de Servigos de Saude Acessiveis (“Affordable Care Act”)
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Grande parte deste trabalho comeca com a prevencao e o bem-estar.

Assim, antes de encerrar, eu gostaria de mencionar rapidamente outra
prioridade comum a todos nds: assegurar que todas as pessoas, em toda a regido,
tenham acesso ao seguro-saude de qualidade e acessivel.

Nos Estados Unidos, criamos um novo Mercado de Seguro-Saude onde as
operadoras competem para oferecer cobertura acessivel e de qualidade aos
consumidores. O Mercado iniciou suas atividades em outubro passado, e no primeiro
ano de sua existéncia, reduzimos em 10,3 milhGes o numero de adultos sem cobertura
de seguro-salde em nosso pais.

Ao mesmo tempo, estamos focados na inovagdo e em reformar nosso sistema de
atencdo a saude para que gastemos os recursos financeiros nesta area de maneira mais
sensata, enquanto asseguramos que os pacientes recebam atendimento da mais alta
qualidade.

Nossos esforcos de reforma sanitaria nos Estados Unidos foram, e continuam
sendo, influenciados pelas licdes aprendidas de outras nacgdes. Temos muito para
aprender com os sucessos e desafios uns dos outros.

Conclusoes

Conforme vamos avancando com o espirito de acdo coletiva que caracteriza a
OPAS, e conforme trabalhamos em conjunto para abordar esses e outros desafios,
tenho certeza que nossos esforcos ndo sé proporcionardo resultados para as pessoas
em toda a regido, mas, em ultima instdncia também legardo um mundo mais seguro e
mais sauddvel para as geragdes futuras.

Obrigada.




