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Observacgoes dos Estados Membros da OPAS a minuta sobre a Abordagem Global
de Monitoracéo das DNTs da OMS

Resumo

Os paises concordaram com o valor de uma Abordagem Global de Monitoracéo para fins
de responsabilizacdo, comunicacdo e mobilizacdo de recursos de salde publica voltados
para a agdo. Houve acordo sobre a meta de redugdo da mortalidade prematura em “25%
até 2025”. Houve acordo geral sobre as metas para o tabaco, sal/sodio, sedentarismo,
obesidade, pressao arterial e diabetes; e levantaram-se questdes sobre o alcool, colesterol
e a resposta do sistema de satde. Dada a UNHLM (Reunido de Alto Nivel das Nacoes
Unidas), sentiu-se a falta de algumas questbes: desenvolvimento e indicadores de
investimentos econdmicos; equidade e acesso a medicamentos e intervengdes de servigos
de saude; capacidade regulatoria; intervengdes voltadas para criancas e adolescentes,
particularmente sobre um modo de vida saudavel; aces multissetoriais concretas,
particularmente na educacdo, agricultura, planejamento e transporte urbano; e
determinantes sociais da saude. Expressaram-se preocupacdes acerca da formulacdo de
indicadores e do fato de a maioria basear-se em levantamentos, e de que talvez faltem
recursos aos paises. Também é importante contar com metas de curto e médio prazo
(estrutura, processo e resultados) para avaliar o progresso.

Principais questdes discutidas:

. Valor da Abordagem Global de Monitoracdo (AGM) e desafio para conseguir acordo.
« Inclusdo de medida de equidade.

« Regulamentacgdo (especialmente para alimentos, com énfase nas criancas).

« Ac0Oes multissetoriais que faltam e determinantes da saude.

« Implica¢bes metodoldgicas da forma como alguns indicadores sdo formulados.
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Faixas etérias; ha énfase em idade adulta, mais de 18 anos, mas é preciso considerar
as metas para as criancas e adolescentes, como idade de 15-24 anos.

Importancia de ter metas de curto e médio prazo para avaliar progresso.

Preocupacdo com indicadores baseados em levantamentos; pode faltar aos paises
capacidade/recursos necessarios para realizar levantamentos periddicos.

Necessidade de estrutura melhor para comunicar isto a setor que néao € de saude.

Estados Unidos:

Necessidade de metas quantificaveis e realizaveis.
Apoio aos critérios da OMS para a AGM.
Apoia totalmente metas para a pressdo arterial, tabaco, sal e atividade fisica.

Preocupacédo com indicador de colesterol e questionamento de sua relevancia global
—sugere mudar meta para 240mg/dl, o que refletiria mudancas em estilo de vida.

Suriname:

Questdo sobre fonte de informacdes para indicador de alcool.

Belize:

Apoia AGM, mas sua monitoracdo vai requerer levantamentos populacionais, o que é
muito caro e constitui um desafio.

Brasil:

Apoia AGM, mas carece de indicador relacionado com sistemas de saude.
Questiona o indicador na vacinagdo contra o VPH.
Indicador de &lcool ndo deve basear-se no consumo, e sim no uso prejudicial.

Quanto a atividade fisica, ndo ha ferramenta para a medicdo aceita em escala
mundial, o que causa dificuldades metodoldgicas.

A meta de pressao arterial € muito ambiciosa. Seria mais factivel e realista fixar uma
meta para o tratamento.

Fixar uma meta para a taxa de colesterol é também discutivel, pois o colesterol alto
significa uma alteracdo no exame, porém nédo constitui uma doencga em si.

A monitoracdo destes indicadores vai requerer levantamentos com testes biomédicos,
0 que talvez seja pouco realista, pois constitui um desafio.

Nos proximos meses a participacdo dos paises neste processo sera muito importante
para alcancar um conjunto de metas acordadas. A OPAS deve fornecer mais detalhes
sobre a forma como essas metas serdo medidas, para que 0s paises tenham uma ideia
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mais clara. Além disso, alguns indicadores implicam levantamentos nacionais com as
amostras bioldgicas, e seria importante saber quantos paises tém capacidade para
conduzir esse tipo de levantamento.

Trinidad e Tobago:

Incluir referéncia a predisposicdo genética de populagdes-alvo.
Necessario referir-se a heterogeneidade de populagdes nesta AGM.

Jamaica:

Necessaria uma lista de hipoteses e limitagdes para AGM.
Os indicadores séo relevantes e em geral quantificaveis.

Faltam indicadores sobre questdes de desenvolvimento/econémicas, e as DNTs séo
uma questdo de desenvolvimento para a UNHLM.

Colémbia:

Seria Util acrescentar as suposicdes e cenarios sobre a forma de calcular/medir as
metas e indicadores.

E necessario um indicador para medicamentos e gastos com sadide.

Seria muito atil se as equipes de planejamento no ambito nacional pudessem ter
acesso as bases técnicas que levaram a fixar essas metas. Estes antecedentes técnicos
seriam insumos importantes para fixar metas no &mbito tanto regional como nacional.

S6 ha metas para a atividade fisica, tabaco e legumes e consumo de frutas para
adultos de 18 anos ou mais. Algumas das intervencdes mais eficazes sdo as que visam
as criangas, que nao deveriam ficar fora do campo de viséo.

N&o ha referéncia alguma a amamentacao.
N&o héa referéncia alguma a comercializacédo e publicidade.

Santa LUcia:

Da perspectiva regional e nacional, talvez seja mais préatico contar com menos
indicadores e por em evidéncia o enfoque multissetorial.

Cautela com os indicadores que dependem de levantamentos porque, para oS paises
pequenos, € um desafio garantir disponibilidade de financiamento para realiza-los
periodicamente.

Decompor as metas em metas de curto e médio prazo para que 0s paises possam
avaliar seu progresso a medida que trabalham para alcangar 25% até 2025.
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Alinhar a abordagem global com o processo/folha de pontuagdo de monitoragéo sub-
regional que segue a implementacdo da Declaracdo dos Chefes de Estado da
CARICOM.

Necessidade de acrescentar as DNTs como questao de desenvolvimento.

Sugerir 0 uso de uma grade de monitoracdo como a usada pela CARICOM para
monitorar a implementacdo da declaracao sobre as DNTs de Port of Spain.

Barbados:

Para mostrar se as metas sdo alcancadas, sugeriu-se usar a planilha de indicadores
com codigo de cores, como a CARICOM, pois é conhecida e sera mais facilmente
aceita.

Meéxico:

Preocupacdo com as metas fixadas para o alcool e o colesterol.

Preocupacdo com capacidade dos paises para efetuar levantamentos periodicos a fim
de monitorar metas/indicadores.

Necessidade de incluir metas para tratamento na atengdo primaria (disponibilidade,
acesso, prescricdo correta, adesdo a tratamento, etc).

Levantou-se uma preocupagdo com o fato de que a medicdo de muitos indicadores vai
requerer levantamentos nacionais. Ademais, os indicadores padronizados tém
implicacfes metodoldgicas importantes, que requerem amostras maiores, as quais por
sua vez vao requerer mais financiamento.

N&o basta medir a disponibilidade dos medicamentos e da tecnologias, € preciso
também que ambos estejam acessivel e sejam usados adequadamente.

Os fatores socioecondémicos determinantes ndo sdo medidos claramente com o atual
conjunto de indicadores. E a equidade € omitida, inclusive nas questdes de género.
Seria importante ndo s6 medir o progresso global mas também ver como fechar as
brechas entre populacdes.

A abordagem global ainda carece de um componente para medir os esforcos dos
paises.

Honduras:

Necessidade de assisténcia para melhorar qualidade dos dados de mortalidade.

Talvez ndo alcance todas as metas e indicadores, mas tentard, e deseja ver
reconhecidos seus esforgos.

Necessita mais promocéo para a causa das DNTs no pais, e esta AGM deveria ser
concebido também para uso com fins de promocao.
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Canada:

Reducdo das desigualdades: gostaria de ver uma meta para isto e apreciaria outro
debate sobre a viabilidade de um indicador de equidade.

Alcool: gostaria de ver um indicador de politicas vinculado & Estratégia Global do
Alcool; preocupagdo com a meta como esta.

Preocupacdo com capacidade para medir todos os indicadores/metas.

AGM ¢ boa e agregara valor a processo para conseguir participacdo de outros setores
e construir o caso.

Compromisso/participacdo do publico muito importante, e deveria haver uma se¢do
de comunicacdo para socializar a abordagem de monitoragéo.

Argentina:

Deveriam incluir-se indicadores de processos com respeito ao que € preciso para
alcancar os resultados, por exemplo o nimero de por¢des concedidas deve ser
regulado.

Seria importante contar com um indicador do nimero de paises com regulamentacéo
para alimentos, rotulagem dos alimentos, etc.

Equador:

Indicadores multissetoriais necessarios, e devem ser explicitos, pois isto é necessario
para alcancar metas de saude; ndo é apenas o Ministério da Satde que tem que atuar.

Mobilizacao social também muito importante.
Preocupacéo com a necessidade de muitas pesquisas para medir os indicadores.



