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H. PLANO DE ACAO PARA A ELIMINACAO DA MALARIA 2016-2020:
REVISAO INTERMEDIARIA

Antecedentes

1. O Plano de acdo para a elimina¢do da malaria (documento CD55/13) e a resolucao
correspondente, CD55.R7, aprovados pelo 55° Conselho Diretor da Organizacdo Pan-
Americana da Saude (OPAS) em setembro de 2016, contém o marco para a cooperagdo
técnica com paises e outros interessados diretos visando atingir as metas da Regido para
eliminacdo da malaria até 2020 (1, 2). O Plano encontra-se firmemente alinhado com a
Estratégia Técnica Mundial para o Paludismo 2016-2030 (3), o documento Acédo e
Investimento para Vencer o Paludismo 2016-2030 (AIM) (4) e os Objetivos de
Desenvolvimento Sustentavel das Nacgdes Unidas (ODS) (5).

2. Além da maléria, o Plano também contribui para o cumprimento de outros mandatos
importantes do Conselho Diretor da OPAS, inclusive a Estratégia para o acesso universal a
saude e a cobertura universal de satde (2014) (6); a Eliminacdo de doencas negligenciadas
e outras infeccdes relacionadas a pobreza (2009) (7); a Politica de pesquisa para a saude
(2009) (8); e Controle integrado de vetores: resposta integral as doencas transmitidas por
vetores (2008) (9).

Atualizacéo do progresso alcancado

3. A principal referéncia para a preparacdo das atualizac6es principais é a lista das metas
com as quais a Regido se comprometeu para o periodo 2016-2020:

a) reducéo adicional da morbidade pela maléria de 40% ou mais (com base nos dados
oficiais de 2015);

b) reducdo adicional da mortalidade relacionada a malaria de 40% ou mais (com base
nos dados oficiais de 2015);

C) implementacdo de esforgos para eliminar a malaria em 18 dos 21 paises endémicos e

alcancar situacdo livre da transmissdo da maléria em pelo menos quatro paises;
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d) implementacao de enfoques inovadores para lidar com os desafios nos paises onde o
progresso tem sido limitado;

e) prevencao do restabelecimento da malaria nos paises declarados como livres da
doenga.

4. Em 2016, quatro paises e territorios na Regido (Belize, Bolivia, Guatemala e Guiana

Francesa) notificaram uma reducdo de mais de 10% no namero de casos de malaria por
Plasmodium falciparum (Pf) e P. vivax (Pv) em relacéo ao ano de 2015. Porém, a Regido
apresentou um aumento geral de 26%, influenciado principalmente pela epidemia em curso
na Venezuela, pais que ja ha alguns anos tem registrado o maior nimero de casos de malaria
na sua historia. No Peru, o nimero de infec¢des por Pf aumentou 12%, ainda que um aumento
geral de aproximadamente 50% nos casos também tenha sido notificado na Colémbia,
Equador e Nicardgua. Aumentos inferiores a 50% foram observados na Republica
Dominicana, Guiana, Haiti, Honduras, México e Panama, reafirmando a fragilidade dos
avancos obtidos na Regido entre os anos 2000 e 2015. As mortes por malaria na Regido
também aumentaram 43%, de 159 em 2015 para 228 em 2016 (10).

5. Sete paises da Regido (Belize, Costa Rica, Equador, El Salvador, México, Paraguai
e Suriname) foram incluidos pela OMS no grupo de 21 paises em todo 0 mundo com
potencial de eliminar a transmissdo local da malaria até 2020 (11). Consideraveis avangos
foram obtidos nos paises da América Central e Suriname em termos de reorientar 0s seus
respectivos programas de controle para que se concentrassem na eliminacdo. O processo de
certificacdo para a eliminacdo da maléria na Argentina e no Paraguai também estd
progredindo, com a meta de obter certificacdo até o final de 2018.

6. Com orientac6es do Grupo Técnico Assessor (GTA) de Malaria e em coordenacao
com parceiros, a OPAS promoveu inovacdo operacional e estratégias para acelerar o
progresso nas areas com maiores desafios. Esses esfor¢os incluem a iniciativa DTI-R
(Diagnosis-Treatment-Investigation and Response) (12) e esforcos direcionados para as
populacGes de dificil acesso. Vinte e sete paises e territorios na Regido continuam livres de
maléria. Quinze destes ainda séo considerados receptivos e vulneraveis a maléria, dos quais
10 recentemente aumentaram seus esforcos para prevenir o restabelecimento.

Linha estratégica de acdo 1: Acesso universal a intervengdes de prevencao da malaria, controle

integrado de vetores e diagnostico e tratamento da malaria de boa qualidade

Objetivo Indicador, linha de base e Status
metas

1.1 Reforcar a capacidade | 111 Numero de Estados Vinte dos 21 paises onde a

do pais em termos do malaria é endémica na Regido
acesso a, e cumprimento de, assumiram um compromisso
acOes de prevencéo da oficial com a eliminacdo da
malaria e intervencdes de maléria e estdo implementando

Membros e territorios que
estdo implementando esforgos
de prevencgdo da maléria e
manejo de casos.

manejo de casos através da ) esforgos correspondentes, embora
gestéo eficaz da cadeiade | Linha de base: 33 permanecam desafios
provisdo, esforcos de Meta: 51 operacionais e técnicos. Dos 15
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Objetivo

Indicador, linha de base e
metas

Status

informacao, educacéo e
comunicacdo, entre outros.

paises ndo endémicos que
permanecem receptivos e
vulneraveis a doenga, 10 foram
atualizados quanto ao seu risco e
estdo em vias de reforcar suas
capacidades.

1.2 Reforgar a capacidade
do pais de abordar
problemas especificos de
controle de vetores,
inclusive monitoramento da
resisténcia aos inseticidas.

1.2.1 Ndmero de paises
(endémicos e ndo endémicos
para malaria) que estdo
implementando o controle
integrado de vetores de acordo
com as diretrizes da
OPAS/OMS (inclusive
vigilancia da resisténcia aos
inseticidas e estudos de
comportamento de vetores).

Linha de base: 15
Meta: 18

Dezesseis paises relataram a
distribuicdo gratuita de
mosquiteiros tratados com
inseticida de longa duracéo; 15
paises relataram aplicacéo
intradomiciliar de inseticida de
efeito residual como intervencgao
de combate a malaria. Porém, os
desafios relativos a qualidade e
cobertura das intervengdes tém
gue ser abordados mais a fundo.

1.3 Melhorar a prontiddo
institucional, das redes e do
pais para realizar e
administrar diagndsticos e
tratamentos adequados e
apropriados da maléria em
diversos contextos
programaticos.

1.3.1 NUmero de paises onde
a maléria é endémica que
notificam dados de vigilancia
sobre a eficacia dos
antimalaricos e a resisténcia a
estes medicamentos a OPAS,
conforme as diretrizes da
OPAS/OMS.

Linha de base: 14
Meta: 17

Quinze paises onde a malaria é
endémica estdo notificando dados
de vigilancia sobre a eficécia dos
antimalaricos e/ou a resisténcia a
estes medicamentos a OPAS,
conforme as diretrizes da
OPAS/OMS.

1.3.2 Ndmero de paises que
estdo implementando as
diretrizes da OPAS/OMS para
diagnostico e tratamento da
malaria de qualidade.

Linha de base: 23
Meta: 51

Vinte e cinco paises estdo
seguindo as diretrizes da
OPAS/OMS para diagnostico e
tratamento da maléria de
qualidade; 21 laboratérios de
referéncia em 20 paises estdo
participando do programa de
garantia externa da qualidade
(EQAP) para o diagndstico da
maléria; e 2 paises ndo endémicos
do Caribe (JAM, MTQ)
expressaram interesse em
participar a partir de 2018.
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Linha estratégica de acéo 2: Vigilancia refor¢ada da malaria para a tomada de decisao e

resposta com base cientifica
Indicador, linha de base e

Objetivo metas Status
2.1 Melhorar mais os 2.1.1 Numero de paises que Trinta e cinco paises e territorios
sistemas de vigilancia com | notificam anualmente dados estdo notificando dados de
deteccdo precoce de casos e | de vigilancia da malaria a vigilancia da maléria anualmente
surtos e trabalhar para que | OPAS/OMS, por nivel a OPAS/OMS, por nivel
seja feita a coleta de dados | subnacional, sexo, idade e subnacional, sexo, idade e outras
da malaria (por caso, outras variaveis relacionadas a | variaveis relacionadas a equidade.

inclusive informacdes sobre | equidade.!

|da(_1,e » SEXO, etma_ € outras Linha de base: 27
variaveis que facilitam a Meta: 51

analise apropriada de '
disparidades e
desigualdades entre
populagdes).

2.2 Fortalecer e melhorar o | 2.2.1 Numero de paises onde | Doze paises na Regido usaram a

processo decisorio baseado | a malaria é endémica? com ferramenta de comprovacéo de
em dados com o processo decisorio baseado em | dados de maléria da OPAS,
intercambio de dados dados fortalecido (com o compartilharam informacéo
epidemioldgicos em todos | auxilio da ferramenta de epidemioldgica e fortaleceram o
0s niveis: regional, entre comprovagdo de dados de seu processo decisorio baseado
paises fronteiricos e dentro | maléria da OPAS) e que em dados.

do préprio pais. compartilham dados

epidemioldgicos.

Linha de base: 0
Meta: 21

Linha estratégica de acéo 3: Sistemas de saude, planejamento estratégico, monitoramento e

avaliagdo, pesquisa operacional e capacitagao em nivel nacional fortalecidos

Objetivo Indicador, linha de base e Status
metas

3.1 Melhorar o 3.1.1 Ndmero de paises que Vinte e um paises onde a malaria
recrutamento, treinamento e | estdo implementando planos é endémica e 10 onde ndo é
retencdo do pessoal da para treinamento do pessoal endémica tém participado
salde habilitado em maléria | da satde em maléria. recentemente de diversas missoes
nos sistemas de salde do Linha de base: 21 em campo para eliminacéo da
pais e na OPAS/OMS para | neta: 33 maléria, atividades de capacitagéo
facilitar a cooperagéo e oficinas.
técnica de interesse nos
diversos niveis de trabalho
(regional,

! Local de residéncia, raca/etnia/cultura/idioma, ocupacdo, religido, nivel de escolaridade, condicdo
socioecondmica, capital social e outros possiveis fatores como situacdo da doenga ou invalidez..

2 Considerando os esforgos em curso para eliminagdo da malaria, é provavel que, até 2020, o nimero de
paises na regido onde a malaria é endémica seja inferior a 21.

4
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Objetivo

Indicador, linha de base e
metas

Status

entre paises e dentro do
proprio pais) e contextos
dos programas (em
particular, em eliminagéo
da maléria).

3.2 Reforcar a formulacéo
de politicas sobre malaria e
o0 planejamento estratégico
em colaboragéo com os
paises e interessados
diretos.

3.2.1 Ndmero de paises com
planos estratégicos nacionais
(enfocando ou inclusive a
maléria) alinhados as
estratégias recomendadas pela
OMS e aos componentes do
Plano de acéo para a malaria
da OPAS.

Linha de base: 31
Meta: 51

Dezesseis dos 21 paises onde a
maléria é endémica atualizaram
seus planos nacionais de malaria
com vistas a eliminacéo, enquanto
10 paises ndo endémicos
indicaram interesse, e alguns
solicitaram apoio da OPAS para
elaborar um plano/diretriz de
resposta aos surtos de malaria.®

3.3 Fortalecer a capacidade
dos programas nacionais
nas areas de gestdo e
logistica em colaboracéo
com parceiros e
interessados diretos.

3.3.1 Numero de paises onde
a malaria é endémica sem
desabastecimento dos
principais insumos de combate
a maléria (inclusive
antimal&ricos) em nivel
nacional em determinado ano.

Linha de base: 19
Meta: 21

Dezenove dos 21 paises onde a
maldria é endémica nao tiveram
nenhuma escassez de insumos
essenciais de combate a malaria
em 2017,

3.4 Elaborar estratégias
financeiras para manter os
esforgos de prevengdo e
eliminagdo da malaria nos
diferentes niveis em
colaboracéo e sinergia com
parceiros e interessados
diretos.

3.4.1 NUmero de paises com
financiamento nacional
interno sustentado para 0s
esforcos de combate & malaria.

Linha de base: 20
Meta: 51

Vinte dos 21 paises onde a malaria
é endémica mantiveram o
financiamento doméstico para 0s
esforgos de combate & maléria,
embora persistam déficits
financeiros.

3.5 Reforgar as pesquisas
operacionais em elaboracéo
e gestdo de programas.

3.5.1 Numero de paises que
realizam pesquisas
operacionais em malaria,
inclusive sobre o controle
integrado de vetores.

Linha de base: 13
Meta: 21

Treze paises onde a malaria é
endémica continuam realizando
pesquisa operacional em maléria,
inclusive em temas de controle
integrado de vetores.

3 A lista dos 26 paises que atingiram este indicador até 2018 néo é necessariamente a mesma que a lista de
31 paises de linha de base elaborada em 2015. A notificacdo do status/progresso em relacéo a este indicador
agora também é orientada pelo Marco de Eliminacao da Maléria publicado pela OMS em 2017.

5
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Linha estratégica de acdo 4: Promocao de causa, comunicacoes e parcerias e colaboracoes

estratégias
Objetivo Indicador, linha de base e Status
metas
4.1 Apoiar o 4.1.1 Ndmero de paises Vinte dos 21 paises onde a malaria

desenvolvimento e 0
fortalecimento das
capacidades através das redes
existentes de malaria,
parcerias e colaboragdes na
Regido.

gue participam de redes e
colaboragdes ao nivel
regional.

Linha de base: 19
Meta: 42

é endémica estdo participando de
diversas redes e iniciativas de
colaboracéo, enquanto 10 paises
ndo endémicos recentemente
afirmaram a importancia de
manter uma rede entre aqueles que
continuam sendo receptivos e
vulneraveis a malaria,
principalmente com vistas a
prevencéo e controle de surtos.

4.2 Otimizar as oportunidades
de coordenagdo, sinergia e
intercambio de informacéo
com outras iniciativas e
politicas existentes da
OPAS/OMS (por exemplo,
integracdo dos esforcos da
malaria com a salide materno-
infantil em programas locais e
comunitarios de assisténcia de
salde, comunicacdes e
mobilizacdo da sociedade,
intervengdes educativas e de
promocao da saude,
programas para doengas
negligenciadas e salde
ocupacional).

4.2.1 Numero de paises
com participagdo em agdes
interprogramaticas e/ou
sinérgicas promovidas nas
iniciativas e politicas da
OPAS/OMS.

Linha de base: 18
Meta: 26

Dezenove dos 21 paises onde a
maléria é endémica estéo
realizando aces
interprogramaticas e/ou sinérgicas
promovidas sob as iniciativas e
politicas da OPAS/OMS.

4.3 Reforcar e apoiar esforgos
para identificar, documentar e
reproduzir boas praticas,
inclusive modelos de
eliminacéo das doengas e
integragdo com éxito de
guestdes de alcance
intersetorial.

4.3.1 Numero de paises
com boas préaticas
identificadas em suas
atividades de combate a
malaria.

Linha de base:13
Meta: 15

Até 0 momento, 27 boas préaticas
em maléaria foram identificadas,
documentadas e compartilhadas
por 14 paises na Regido.
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Linha estratégica de acéo 5: Esfor¢os concentrados e enfoques adaptados para facilitar a

eliminacdo da maléria e prevenir o restabelecimento da doenca em areas livres de transmisséo
da malaria

Indicador, linha de base e

Objetivo Status
metas

5.1 Sanar as lacunas criticas 5.1.1 Numero de paises que | Dezesseis dos 21 paises onde a
nas populagdes-alvo chave* estdo implementando malaria é endémica atualizaram
com relacdo ao alcance das estratégias para lidar com o | os seus planos nacionais de
metas de eliminacdo da problema da malaria em malaria rumo a eliminacao e
malaria. populagbes em situacdo de | integraram estratégias especificas

vulnerabilidade. para as populacGes em situacdo

Linha de base: 10 de vulnerabilidade.

Meta:18
5.2 Sanar as lacunas criticas | 5.2.1 Namero de paises que | Os 19 paises onde a transmissao
técnicas e de conhecimento, estdo implementando as por P. vivax ¢ endémica estdo
inclusive as pertinentes ao P. | recomendacdes da OMS implementando recomendacdes
vivax e a preparagio para a sobre P. vivax de 2015 (13). | essenciais para eliminacdo do P.

vivax, embora persistam desafios
técnicos e operacionais.

conjuntura da etapa final. Linha de base: 0

Meta: 16
5.3 Implementar o processo de | 5.3.1 Namero de paises que | Vinte e um paises onde a malaria
reorientagdo dos programas de | recebem apoio para a € engiemlg:a receberam apoto
combate & maléria para reorientacio dos programas | técnico direto para a reorientagao
eliminacédo da doenca e de combate & maléaria paraa | de Seus programas contra a
certificacdo (conforme eliminacdo da doenca. malaria.
lici los E .
,S\gegﬁgg)pe 0s Estados Linha de base:10
) Meta: 18
5.4 Manter as capacidades 5.4.1 NUmero de paises ndo | Dez dos 155 paises ndo
essenciais nos paises que endémicos que recebem endémicos” do Caribe que
eliminaram a transmiss&o local | apoio para manutengéo das | continuam receptivos e
da malaria. capacidades essenciais de vulneraveis a reintroducéo da
combate a maléria. maléria participaram de uma

oficina sobre malaria em

Linha de base: 9 novembro de 2017.

Meta:17

4 Por exemplo, gestantes, criancas, pessoas vivendo com HIV/AIDS, viajantes, populacdes em movimento,
mineiros, madeireiros, trabalhadores bragais de plantagdes de banana e cana-de-agUcar, grupos indigenas,
populacBes em areas de conflito armado e/ou social e pessoas vivendo em zonas de fronteira ou areas de
interesse epidemioldgico comum.

5 O Marco da OMS para Eliminacdo da Malaria, publicado em 2017, esclareceu que a avaliagdo do risco
de reestabelecimento da malaria deve levar em conta fatores relacionados a receptividade ou a capacidade
do ecossistema de permitir a transmissdo da maldria; e a vulnerabilidade ou probabilidade de que os
parasitas da malaria sejam importados para um pais ou area. Com base nisso, determinou-se que, embora
a maioria dos paises possa ter casos importados, apenas 15 paises ndo endémicos na Regido correm risco
real de reestabelecimento da maléria.
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Desafios e licdes aprendidas

7. Embora a Regido tenha sido fortemente sensibilizada em relacdo ao conceito,
perspectivas e importancia da eliminacdo da malaria, desafios operacionais e técnicos surgem
continuamente como reflexo dos problemas politicos e administrativos subjacentes e em
evolugdo nos paises endémicos. Embora os paises da Regido tenham firmado um
compromisso oficial com a eliminacdo da malaria, 0 apoio e os recursos locais ainda séo
inadequados em muitas areas onde a transmisséo continua difundida.

Acdo necessaria para melhoria da situagéo

8. Para mitigar a situacdo atual, incentivamos cada pais a levar seu compromisso ao
mais elevado nivel politico e implementar seu respectivo plano nacional para eliminacéo da
maldria, incorporando estratégias que operacionalizem o Marco para eliminacao da maléria
da OMS (14) e o conceito de vigilancia como intervencao. Acesso precoce ao diagnostico,
tratamento e investigacdo de casos devem ser componentes centrais de uma agenda de
eliminacdo da malaria que envolva outros atores e a comunidade. Também clamamos aos
parceiros e interessados diretos que juntem-se a OPAS para impulsionar esforcos de
promocao de causa, inclusive chamados e miss@es de alto nivel, para assegurar que a malaria
continue no topo dos programas politicos e de desenvolvimento dos paises afetados e que 0s
programas de combate a malaria recebam o apoio apropriado rumo a eliminacdo. Estas e
outras disposi¢des fundamentais contidas na Resolugdo CD55.R7 (2) séo reiteradas neste
apelo a acdo correspondente pelos Estados Membros, parceiros e interessados diretos
relevantes.

Acéo pelo Comité Executivo

9. Solicita-se que o Comité Executivo tome nota deste relatério e ofereca as
recomendacfes que considerar pertinentes.
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